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SECTION     SECONDE. 

Des  vices  des  oreilles  que  Von  guérit  par  le  fecours   de  la  main. 
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CHAPITRE     LXV. 
De  la  manière  d'ouvrir  le  conduit  auditif  bouché. 

E  s  enfans  apportent  quelquefois  en  naiflant  une  membrane 
plus  ou  moins  épaiffe  ,  qui  bouche  contre  nature  le  conduit 
auditif.    On  la    découvre   fouvent    dès   le  moment  de  la 
naiffance  ;  mais  d'autres  fois  elle  refte  plus  long-tems  ca- 
chée ,    Se   l'on  ne  s'en   apperçoit    que    lorfque  l'enfant , 
commençant  à  grandir  ,  ne  commence  point  encore  à  par- 
ler ;  car  on  fçait   que  la  privation  de   la  parole   eft    une 
fuite   néceffaire  de  la  furdité.  Si  donc  on  voit  que  l'enfant 
demeure  privé  de  la  faculté   de  parler   plus   long-tems  qu'il  ne    devoir  félon 
le  cours  ordinaires   des  chofes  ,    il  faut   examiner  avec  la   plus  grande  at- 
tention 8c  la  langue  Se  les  oreilles.  On  découvre  quelquefois  dans  celles-ci 
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un  vice  qui  caufe  la  furdité  ;  6C  l'on  a  plus  ou  moins  de  peine  à  le  cor- 
riger ,  félon  qu'il  a  fon  fiége  dans  un  lieu  plus  ou  moins  profond.  Si  la  mem- 
brane qui  bouche  l'oreille  eft  Amplement  collée  contre  fa  partie  externe  , 
c'eft  un  mal  que  l'on  guérit  aifément  ;  mais  il  n'en  eft  pas  de  même  fi  elle 
occupe  l'intérieur  du  conduit  auditif;  8c  ce  qui  augmente  encore  beaucoup 
le  danger  dans  ce  dernier  cas  ,  c'eft  le  voifinage  de  la  membrane  du  tym- 
pan ,  que  l'on  rifque  de  bleiTer  en  voulant  percer  ou  emporter  l'autre.  Si 
la  membrane  en  queftion  eft  à  l'entrée  du  conduit,  on  y  fera  une  incifion 
cruciale  ,  6c  l'on  introduira  une  tente  dans  l'ouverture  ,  pour  en  tenir  les 
bords  féparés  ,  autant  qu'on  le  jugera  convenable.  Par  ce  moyen  on  a  lieu 
d'efpércr  que  le  malade ,  qui  fe  portoit  bien  à  fa  furdité  près,  jouira  de  la 
faculté  d'entendre  Se  bientôt  auffi  de  celle  de  parler.  Mais  fi  la  membrane  eft 
placée  dans  un  lieu  plus  profond  ,  6c  qu'elle  avoifine  celle  du  tympan  ,  le 
fuccès  eft  ordinairement  douteux ,  comme  je  l'ai  déjà  dit.  Cependant ,  com- 
me fans  l'opération  il  n'y  a  que  peu  ou  point  d'efpoir  de  guèrifon  ,  il  vaut 
mieux  effayer  un  traitement  dont  le  fuccès  eft  incertain  ,  que  d'abandonner 
le  malade  à  un  malheur  affiné.  U  s'agit  donc  de  couper  cette  membrane 
en  long  ou  en  travers  ,  félon  le  cas  ,  en  obfervant  de  conduire  la  main  avec 
la  plus  grande  circonfpeftion  ,  de  peur  que  la  membrane  du  tympan  ,  qui 
dans  les  enfans  eft  à  une  moindre  profondeur,  ne  foit, piquée  ou  même  en- 
tièrement percée  par  l'inftrument. 
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CHAPITRE     LXVI. 

De  V  extraction  des    corps  renfermés  contre  nature  dans  le  conduit  auditif,  ou  qui 

s'y  font  introduits  par  hasard. 

L.  arrive  quelquefois  que  l'humeur  cérumineufe  s'endurcit  dans  l'oreille  , 
ou  qu'il  s'y  gliffe  quelque  corps  étranger  ,  comme  un  pois ,  une  fève  , 
une  petite  pierre  ,  un  noyau  de  cerife  ,  un  infeâe.  Il  convient  d'en  faire. 
au  plutôt  l'extradion  ,  &  cela  principalement  pour  deux  raifons  ;  fçavoir, 
pour  faire  ceffer  les  douleurs  fouvent  extrêmement  vives  que  ces  corps  exci- 
tent ,  Se  pour  garantir  fouie  qui  pourroit  en  être  lézée.  Ce.  n'eft  pas  feule- 
ment par  le  récit  du  malade  que  l'on  s'afîure  de  la  qualité  des  corps  intro- 
duits dans  l'oreille  ;  on  la  reconnoît  encore  par  l'infpe£tion  Se  par  la  fonde,. 
Lorfque  l'humeur  cérumineufe  s'eft  deiféchée  Se  endurcie  plus  que  de  raifon  , 
Se  qu'elle  nuit  à  l'ouie ,  il  n'y  a  rien  de  mieux  que  de  faire  couler  dans 
l'oreille  un  peu  d'huile  d'olives  ou-  d'amandes  ,  ou  quelques  gouttes  de  lait 
chaud  ,  &  de  les  y  retenir  pendant  quelque  tems  ,  en  inclinant  la  tête  vers- 
le  côté  oppofé.  Quelques  minutes  après  on  introduira  dans  le  conduit  auditif 
un  cure-oreille ,  &  l'on  en  fera  fortir  toute  la  matière  épaiffie.  Mais  il  peut 
arriver  que  l'humeur  fe  foit  endurcie  au  point  qu'il  n'eft  pa-s  poffible  de  la 
ramollir  &,  de  la  faire  fortir  en  une  feule  fois.  Iî  faut  alors  répéter  la  même, 
manœuvre  ,  jufqu'a  ce  qu'il  ne  refte  plus  rien  qui  puiffe-  obftruer  le  con- 
«ïuiî»  Si  une  petite  pierre,  qiï  un  noyau  de.  cérife  s*eft  infirmé  dans  l'oreille ■.,. 
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on  les  tirera  avec  la  plus  grande  circonfpe£Hon  avec  une  fonde  ou  des  pin- 
cettes ,  (  voy.  la  pi.  I.  lett.  E.  )  mais  il  faut  avoir  foin  auparavant  de  lubrifier 
le  conduit  avec  de  l'huile  ou  du  lait  chaud.  Si  c'eft  un  pois  ,  une  fève  ,  ou 
tel  autre  corps  ,  qui  en  s'hume&ant  dans  le  conduit  s'y  foit  déjà  gonflé 
au  point  de  ne  pouvoir  être  retiré  ni  même  faifi  par  l'inftrument ,  il  faut 
prendre  le  parti  de  le  couper  avec  précaution  ,  au  moyen  d'un  petit  biftouri , 
&  d'en  tirer  enfuite  les  morceaux  l'un  après  l'autre.  Il  entre  quelquefois  dans 
l'oreille  de  petits  infectes ,  qui  y  excitent  un  picotement  Se  une  démangeai- 
fon  très-défagréables  ,  St  enfuite  même  des  douleurs  très-aigues  ,  lorfqu'ils 
s'efforcent  de  fe  débarraiîer  de  l'humeur  cérumineufe  dans  laquelle,  ils  fe  trou- 
vent englués.  Si  on  peut  les  appercevoir  ,  on  les  tirera  au  plutôt  avec  la  fonde 
ou  les  pincettes  ;  mais  s'ils  fe  dérobent  à  la  vue  ,  il  n'y  a  rien  de  mieux  que 
de  faire  entrer  dans  l'oreille  de  l'huile  d'olives  ou  d'amandes  ,  ou  un  peu 
d'efprit  de  vin  tiède  ,  8c  de  les  y  retenir  quelques  tems  en  inclinant  la  tête 
vers  le  côté  oppofé  ,  jufqu'à  ce  que  l'on  fente  que  l'animal  foit  mort  ;  car  ces 
liqueurs  tuent  en  peu  de  tems  ces  fortes  d'infe&es  :  après  quoi  l'on  en  fera 
couler  encore  quelques  gouttes  dans  l'oreille  ,  on  introduira  de  la  charpie  ou 
du  coton  ,  6c  l'on  aura  foin  de  bien  nettoyer  le  conduit  auditif  au  moyen 
d'une  fonde.  Il  y  a  des  Médecins  qui  prefcrivent  de  fe  fervir  d'une  liqueur 
amère ,  telle  que  la  décoâion  d'abfinthe  ou  de  coloquinte ,  fondés  fur  ce  que 
ces  liqueurs  ont  aufîi  la  propriété  de  tuer  les  infeètes.  Mais ,  à  mon  avis ,  l'u- 
fage  des  huiles  ou  de  l'efprit  de  vin  eft  beaucoup  préférable  à  tout  autre.  Il 
y  a  des  infectes  qui ,  loin  de  trouver  dans  les  amers  un  poifon  mortel ,  y  trou- 
vent au  contraire  un  aliment  très-agréable  ,  St  l'on  n'en  connoît  aucun  qui 
ne  meure  dans  l'huile  ou  dans  l'efprit  de  vin. 
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CHAPITRE     LXVII. 

Des  excroijfances  charnues  qui  fe  forment  dans  le  conduit  auditif. 
L  n'eu:  pas  fans  exemple  qu'il  fe  forme  dans  le  conduit  auditif  même  des 
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tumeurs  ou  excroifiances  charnues  qui  caufent  fouvent  des  incommodités 
très-facheufes  ,  8t  qui  quelquefois  même  oppofent  un  obftacle  confîdérable  à 
l'ouie.  Si  le  mal  eft  récent  ,  on  confume  pour  l'ordinaire  aifément  par  les 
corrofifs  toutes  ces  chairs  fuperflues  ;  mais  il  faut  avoir  foin  auparavant  de 
bien  remplir  avec  de  la  charpie  ou  du  coton  la  partie  intérieure  du  conduit , 
de  peur  que  les  corrofifs  ne  parviennent  jufqu'à  la  membrane  du  timpan  ,  ÔC 
n'y  caufent  des  impreflions  facheufes.  C'eft  pour  cela  qu'il  vaut  quelquefois 
mieux  couper  la  tumeur  avec  des  cizeaux  ou  un  biftouri  ,  fur-tout  fi  elle  n'eiî 
pas  dans  un  lieu  bien  profond;  6c  dans  le  cas  où  elle  feroit  fort  éloignée  de 
l'ouverture  externe  ,  on  la  tireroit  doucement  avec  un  crochet  ou  des  pin- 
cettes ,  &.  on  la  couperoit  enfuite  auffi  parfaitement  qu'il  feroit  pofîible. 
Après  cela  il  eft  bon  de  toucher  plufieurs  fois ,  avec  la  pierre  infernale,  les' 
racines  de  la  tumeur,  afin  de  les  détruire  ainfi  peu- à- peu,  8c  d'empêcher 
que  les  chairs   ne  repouiïent  dans  la  fuite.   Si  les  corrofifs  n'ont  produit  au- 
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cun  effet  &  que  la  tumeur  fe  préfente  à  la  vue  ,  on  la  confume  quelquefois 
avec  fuccès  par  le  moyen  du  cautère  a&uel.  Enfin  on  peut  encore  efpérer 
de  très-bons  effets  de  la  ligature  ,  comme  il  paroît  par  les  obfervations 
à'Hddanus  {a)  8c  de  Purmann  (b) ,  où  l'on  trouve  les  planches  propres  à  éclair- 
cir  cette  matière  ,  8c  la  figure  des  inftrumens  dont  ces  Auteurs  fe  font  fer- 
vis  ,  pour   extirper  les  excroiffances  du  conduit  de  l'oreille. 
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CHAPITRE     LXVIIL 

De    la  cautérlfation  de   l'oreille  dans  les  maux  de  dents. 

Kfu$  \fï^Ê"'  Q*fcyfyfi&  &    Pleurs  autres  ingénieux  &  ha- 
1  y  biles  Médecins  ,  ont  obfervé  depuis  long-tems  que  les  douleurs  de  dents 
opiniâtres  &  rebelles  aux  remèdes  les  plus  puiffans  ,  trouvent  un  remède  des 
plus  efficaces  &  des  plus  prompts   dans  l'application  du  cautère  aétuel  der- 
rière cette  partie  de  l'oreille  externe  qu'on  nomme  antitrams.  Ces  Auteurs  fe 
fervoient  preferablement  pour  cet  effet  d'une  efpèce  particulière  de  cautère 
renferme  dans  un  tuyau  ;  (  V.  pi.  XIX.  fig.  i.  )  mais  je  ne  vois  aucun  inconvé- 
nient  a  fe  fervir  pour  le  même  ufage ,  8c  l'on  peut  en  attendre  le  même  fuc- 
cès,  dun  cautère  tout  autrement  figuré ,   &  même   d'un  fimple  clou  rougi 
au  feu.  Nous  apprennons  de   Spigelius  (c)   que  Scultet  fe  fervit  d'un  biftouri 
ardent  ;  il  le  porta  fur  la  partie  que  nous  venons  d'indiquer  ,  &  le  malade 
fut  parfaitement  guéri.  Valfalva  (d)  dit  avoir  incifé    avec   le  même  fuccès  la 
parue  voidne ,  fans  avoir  fait  chauffer  l'inftrument  ;  mais  à  quoi  faut  il  donc 
attribuer  une  guenfon  auffi  prompte?  Bien  des  Médecins  (e)  penfent  qu'il   y 
a  dans  cette  partie  un  nerf,   qui  de  l'oreille  va  fe  diftribuer  aux  dents  ,  8£ 
quen    e  coupant  ou   en  le  brûlant,  on  fait  ceffer  par-là  même  la  caufe  de 
la  douleur.  Pour  moi ,   à  dire  le  vrai  ,   je  crois  que  cet  effet  fi  prompt  ,  fi 
véritablement  il    a  lieu  quelquefois,    doit  être  attribué   moins  à  la  défla- 
tion du  nerf ,  qu  a  la  terreur  fubite  caufée  par  la  douleur.  En  effet ,  il  n'eft 
point  rare  de  voir  ceffer  fur  le  champ  les  maux  de  dents  les   plus  violents  , 
des  que  le  malade  apperçoit  les  inftrumens  deftinés  à  les  lui  arracher.  D'ail- 
leurs ,  quelques  éloges  que  l'on  donne  à  cette  pratique  ,  j'avertis  que  ie  l'ai 
vue  manquer  plusieurs  fois,   &  le  malade  fouffrir  en  pure  perte  la  cautérifa- 
tion  ;  elle  ne  produit  donc  pas  toujours  l'effet  qu'on  en  attend  (/). 


(a)  Centur.   3,  obferv.  L 

0)  Chirurg.  pag.  280. 

(c)  V.  obf.  chir.  34. 

(i)  V.  fon  ouvrage  de  aure  humana, 

(e)  V.  la  planche  II.  du  même  Auteur. 

(/)  Schelammer  à  fait  une  differtation  ,  de  odbntalgiâ  taZu  fanandâ ,  fur  la  guirifàn  du. 
mol  de  dent,  par  k  toucher ,  dans  laquelle  il  prétend  qu'on  geut  faire  ceVér  la  douleur  ,  en 
çjeffant  fortement  avec.  les.  doigts  le  lieu  indiqué.  '' 
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CHAPITRE     LXIX. 
Des   inflrumens  acouftiques  ,  ou   propres  à  aider  fouie. 
N  peut  aider   Fouie    jufqu'à   un    certain  point  ,  avec  des    inftrumens- 
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particuliers ,  tout  comme  on  aide  la  vue  avec  des  lunettes.  On  en  fait 
de  différentes  figures ,  plus  ou  moins  approchantes  de  celle  d'un  cornet.  J'ai 
obfervé  que  les  meilleurs  font  ceux  qui  ont  la  forme  d'un  tuyau  légère- 
ment recourbé  ,  dont  le  commencement  eft  étroit  &.  l'extrémité  évafée  , 
comme  le  pavillon  d'une  trompette.  (  V.  pi  XIX.  fig.  2..  )  On  a  auffi  beaucoup 
vanté  ceux  que  j'ai  fait  graver  dans  la  même  planche  ,  fig.  3  Si  4  ,  d'après 
Nuch  &  Dehher.  Quand  on  veut  fe  fervir  des  deux  premiers ,  fig.  2  Si  3  ,  on 
introduit  dans  l'oreille  la  partie  la  plus  mince  A  ,  Si  l'on  tient  avec  la  main 
l'anfeou  la  partie  B.  Le  troiiième  (  fig.  4.)  eft  fait  en  forme  de  limaçon.  Dekher 
le  trouve  plus  commode  que  les  autres  ,  parce  qu'étant  fort  petit ,  lors- 
qu'on a  fait  entrer  fa  partie  mince  dans  le  conduit ,  ôt  qu'on  l'a  affermi  en 
faifant  parler  autour  dé  l'oreille  l'attache  BB,  il  refte  tellement  caché  fous 
les  cheveux  ,  qu'on  auroit  de  la  peine  à  l'appercevoir.  Cependant ,  toutes 
chofesbien  confidérées,  il  eft  certain  ,  Si  l'obfervation  m'a  appris ,  que  la  for- 
me des  deux  derniers  de  ces  inftrumens  ne  repond  pas  au  but  que  l'on  fe 
propofe  auffi  parfaitement  qu'on  pourroit  le  penfer  ,  Si  j'ai  trouvé  que  le 
premier  ,  qui  eft  auffi  le  plus  fimple ,  eft  d'un  plus  grand  fecours.  Nous  apprî- 
mes ,  il  y  a  quelques  années ,  par  les  papiers  publics ,  que  le  Père  Truchet 
Religieux  Si  Mathématicien  François  aflbcié  à  l'Académie  Royale  des  Scien- 
ces de  Paris ,  homme  doué  d'une  grande  fagacité  ,  avoit  imaginé  un  inftru- 
ment  acouftique  ,  allez  petit  pour  pouvoir  être  entièrement  caché  par  les 
cheveux ,  Si  lî  bien  fait ,  qu'il  remédioit  puiffamment  à  la  foibleffe  de  l'ouie. 
Mais  quelques  perquifitions  que  j'aie  faites  par  le  moyen  de  plufieurs  Méde- 
cins Allemans  qui  ont  demeuré  quelque  tems  à  Paris,  ou  de  plufieurs  Méde- 
cins Si  Chirurgiens  de  cette  ville  à  qui  j'en  avois  écrit  ,  je  n'ai  pu  encore 
découvrir  quel  eft  cet  infiniment'  ,  ni  jufqu'à  quel  point  l'ufage  peut  en 
être  utile.  Il  feroit  cependant  fort  avantageux  que  les  méchaniciens  emplo- 
yaffent  leur  induftrie  à  perfectionner  ces  fortes  d'inftrumens  ;  car  on  pour- 
roit en  tirer  un  très-grand  parti  pour  le  foulagement  de  bien  des  perfonnes.- 
Il  eft  parlé  dans  les  éphémérides  des  curieux  de  la  nature ,  cent.  V.  abf.  VI , 
d'un  tube  d'argent  doré  de  la  longueur  d'une  palme  ,  imaginé  il  y  a  quel- 
ques années  par  Reufner  Médecin  Silefien  ,  qui  le  recommande  pour  les  dou- 
leurs ,  les  tintemens  Se  la  dureté  d'oreille.  Il  recommande  d'introduire  deux 
ou  trois  fois  par  jour  ce  tube  dans  l'oreille  malade  ,  8c  d'en  faire  fortir 
par  le  moyen  de  la  fuccion  ,  l'air  étranger  auquel  il  attribue  tous  ces  maux» 
Mais  il  eft  d'abord  fort  douteux  que  ces  incommodités  dépendent  en  effet  de 
l'air  extérieur  introduit  dans  l'oreille  ;  Si  d'ailleurs  ,  pourquoi  cet  inftru- 
ment doit  -  il  être  d'argent  plutôt  que  de  toute  autre  matière  ?  quelle  eft 
la  forme  Si  la  groffeur  qu'il  doit  avoir?  (  car  l'Auteur  n'en  a  pas  fait  gra- 
ver la  figure  )  Si  de   quelle  utilité  peut- il  être,  de  le  dorer  ?    C'eft  ce  que  je 
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n'ai  point  encore  pu  favoir.  En  attendant  que  nous  connoiflîons  des  inflru- 
niens  plus  parfaits  pour  remédier  à  la  foibleffe  de  l'ouie  ,  on  peut  fe  fervir 
de  celui  que  j'ai  fait  repréfenter  fig.  2  ,  Se  qui  a  la  figure  d'un  cornet  ;  i! 
m'a  paru  être  d'une  grande  utilité  dans  ce  cas  ,  Se  j'en  ai  confeillé  l'ufage  à 
plufieurs  perfonnes ,  qui  s'en  font  fort  bien  trouvées. 

&sg ==ssa== —  %g 

CHAPITRE     LXX. 

De  la  manière  de  percer  les  lobes  des  oreilles. 

VOici  ce  qu'il  faut  obferver  en  perçant  les  lobes  des  oreilles.  Avant  toutes 
chofes,  on  marque  avec  de  l'encre  l'endroit  où  le  trou  doit  être  fait  ;  c'eft 
ordinairement  le  milieu  :  après  quoi  l'on  faifit  d'une  main  l'extrémité  du 
lobe  ,  Se  de  l'autre  on  porte  une  éguille  d'acier  ordinaire ,  mais  un  peu 
épaiffe  ,  fur  l'endroit  marqué  Se  on  le  perce  de  part  en  part.  On  paffe  enfuite 
dans  le  trou  un  fil  ou  une  boucle  de  plomb  (  V.  pi.  XIX.  fig.  7.  )  que 
l'on  roule  en  forme  d'anneau.  On  a  foin  les  jours  fuivans  de  le  tirer  douce- 
ment de  côté  Se  d'autre  deux  ou  trois  fois  dans  la  journée  ,  après  l'avoir 
frotté  avec  de  l'huile  d'œuf  ou  d'hypericum  ,  jufqu'à  ce  qu'on  voie  que  les 
bords  du  trou  foient  durcis  Se  cicatrifés.  Il  vaut  mieux  percer  un  peu  plus 
haut  ,  qu'au  milieu  ou  à  la  partie  inférieure  du  lobe  ,  de  peur  que  le  fil  ou  la 
boucle  n'en  déchire  l'extrémité.  Au  refte  ,  pour  opérer  avec  encore  plus  de 
régularité  Se  de  promptitude,  les  Modernes  ont  imaginé  un  infiniment  parti- 
culier (  V;  pi.  XIX.  fig.  5.  )  dont  les  deux  lames  ferrent  l'oreille  de  telle  forte  , 
que  le  trou  B  marque  l'endroit  où  l'on  doit  percer:  alors  on  élevé  l'anneau 
A  autant  qu'il  efi  néceffaire  pour  faifir  fortement  le  lobe  ,  que  l'on  perce  auflï- 
tôt  avec  une  éguille  d'acier  ,  d'argent  ou  d'or ,  femblable  pour  la  figure  aux 
éguilles  ordinaires,  ou  ,  ce  qui  vaut  mieux  encore,  creufée  à  l'un  de  fes 
bouts  ,  (  V.  fig.  6.  a  b  )  pour  recevoir  le  fil  de  plomb  ,  qu'on  laiffe  dans  la 
plaie  en  manière  de  boucle  ,  Se  qu'on  a  foin  les  jours  fuivans  de  tirer  dou- 
cement de  côté  &  d'autre ,  comme  je  l'ai  déjà  dit,  jufqu'à  ce  que  les  bords 
du  trou  foient  cicatrifés.  Au  lieu  de  cette  éguille ,  on  fe  fervira  plus  commodé- 
ment encore  de  celle  qui  eft  repréfentée  par  la  fig.  8  ,  dont  l'extrémité  obtufe 
eft.  divifée  en  forme  de  lardoire  ,  afin  de  mieux  contenir  dans  tout  fon 
trajet  le  fil  de  plomb  ,  que  l'on  y  doit  infinuer  dès  qu'on  a  fait  parler  la  moi- 
tié de  l'éguille.  Quoique  la  plupart  des  Médecins  regardent  cette  opération 
comme  du  reffort  de  la  parure  des  femmes  ,  plutôt  que  de  celui  de  la  mé- 
decine ;  cependant  fi  nous  en  croyons  quelques  Auteurs  ,  Se  entr'autres 
Rivière  {a) ,  elle  peut  être  d'un  grand  fecours  pour  la  guèrifon  de  plufieurs 
maladies.  Si  on  perce  le  lobe  de  l'oreille,  dit  cet  Auteur ,  avec  un  éguille 
triangulaire  rougie  au  feu  ,  Se  que  l'on  paffe  dans  le  trou  un  brin  de  fil  ou 
de  foie ,  que  l'on  tire  de  tems  en  tems  de  côté  8e  d'autre  pour  en  rafraîchir 
les  bords,  comme  pour  le  féton,  il  fe  porte  à  cette  partie  Se  il  en  coule 


(a)  Obferv.  med.  100. 
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une  prodigieufe  quantité  d'humeurs  viciées  ;  Se  cette  évacuation  procure 
quelquefois  la  guèrifon  de  certains  maux  de  dents  Se  d  oreille ,  Se  même 
de  plufieurs  maladies  graves  de  la  poitrine  qui  font  craindre  la  phthifie.  Il 
ne  faut  donc  pas  s'étonner  que  quelques  Médecins  modernes  ,  &  principa- 
lement les  Oculifles  ,  aient  commencé  à  mettre  cette  pratique  en  ufage,  plus 
qu'elle  ne  Fétoit  auparavant,  (a)  M.  A.  Severin  (b)  penfe  ,  d'après  Paracelfe,  qu'elle 
eft  d'une  très-grande  utilité  dans  la  furdité  commençante. 

Des  vices  des  narines  que  l'on  guérit  par  le  fecours  de  la  main. 

m-        —  '        ' esafa= ===! ^a 

CHAPITRE       L   X  X  L 

Du   Polype   des  narines* 


IL  fe  forme  quelquefois  contre-nature  dans  les  narines,  ainfi  que  dans  Cequec'eft 
d'autres  parties ,  des  carnofités  ou  excroiflances  charnues.  Les  Médecins  que  !e  poly* 
leur  ont  donné  le  nom  de  polype  ,  quoiqu'elles  aient  rarement  plufieurs 
pieds  ou  racines.  D'autres  les  désignent  par  celui  de  farcomes  ou  d'hyperfar- , 
cornes.  (c)Ces  carnofités  font  tantôt  groupes  &  épaifîés  ,  tantôt  petites  Se  min- 
ces ;  quelquefois  elles  font  molles  Se  s'allongent  beaucoup  quand  on  les  tire  : 
d'autrefois  ,  mais  plus  rarement  ,  elles  font  dures  &C  inflexibles.  Les  unes 
font  blanches ,  les  autres  rougeâtres  ;  au  commencement  elles  font  pour 
l'ordinaire  aflez  petites,  mais  elles  croiflent  avec  le  tems,  tantôt  lentement, 
ôt  tantôt  avec  rapidité.  J'en  ai  vu  qui ,  dans  l'efpace  de  trois  ou  quatre 
jours ,  avoient  déjà  groffi  ,  au  point  qu'elles  fortoient  par  les  narines  : 
elles  font  communément  indolentes  ,  mais  il  arrive  quelquefois  qu'elles 
font  dures  Se  douloureufes  ,  qu'elles  deviennent  livides ,  &  qu'elles  paroif- 
fent  tendre  au  cancer.  Elles  ne  font  pas  toujours  renfermées  dans  les  narines  ;. 
elles  pendent  quelquefois  jufques  fur  les  lèvres  :  quelquefois  elles  remplirent 
le  nez  Se  le  dilatent  d'une  manière  defagréable.  Les  unes  ont  l'air  d'une 
feule  excroiflance  ;  elles  font  lifles  St  polies  ;.  d'autres  paroiffent  compofées 
de  plufieurs  excroiflances  jointes  enfemble  (d).  On  en  a  vu  qui  avoient  pris, 
leur  accroiflement  en  arrière  ,  6c  qui  s'étoient  fait  jour  à  travers  le  paflage 
qui   établit  la  communication  du  nez  avec  la  bouche  ,  de  façon  qu'on  pou- 


(a)  Henninger ,  dans  fa  diflert.  fur  les  maladies  des  yeux ,  imprim.  à  Strasbourg  en 
1720  ,  confeille  pag.  7.  d'introduire  dans  le  trou  qu'on  a  fait  au  lobe  de  l'oreille  ,  un  petit 
morceau  de  racine  de  garou ,  laquelle  procure  puifTamment  la  revulfîon  &  l'élévation  des 
humeurs  viciées  dans  l'ophthalmie  ,  la  goutte-fereine  Se  autres  maladies  des  yeux» 

(fc)  De  effic.  medic.  pag.  73. 

(c)  V.  Glandorp  ,  qui  a  écrit  un  traité  particulier  fur  le  polype,    chap.  III. 

(a*)  Glandorp  prétend  que  tous  les  polypes  font  raboteux.  Mais  cela  eft  faux  ;  j'en  ai  vis 
çui  étoient  parfaitement  lirTfiï». 
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voit  les  appercevoir  au-delà  de  la  luette.  Alors  elles  caufent  une  grande 
difficulté ,  non-feulement  de  parler  &  d'avaler ,  mais  encore  de  refpirer  ,  Se 
mettent  le  malade  en  danger  d'être  fuffoqué  {a)  Quelquefois  elles  fortent  en 
même  tems  Se  par  les  narines  Se  par  l'arrière  bouche  :  elles  occupent  rare- 
ment les  deux  narines  à  la  fois  :  elles  naiffent  le  plus  fouvent  dans  l'une  des 
deux  feulement.  Pour  l'ordinaire  elles  n'ont ,  comme  je  l'ai  déjà  dit  ,  qu'une 
racine  ,  qui  même  eft  allez  mince.  Quelquefois  cette  racine  eft  greffe  Se 
parfemée  de  veines  très-apparentes  ,  ou  même  il  y  en  a  plufieurs  ,  &.  c'eft 
vraifemblablement  ce  qui  a  fait  donner  par  les  Anciens ,  le  nom  de  polype 
à  ces  excroiffances.  Le  polype  prend  quelquefois  naiffance  dans  la  partie  mo- 
yenne ou  inférieure  du  nez;  quelquefois  dans  la  partie  fupérieure  ou  pofté- 
rieure  ,  (5)  St  même  dans  les  lînus  de  la  bafe  du  crâne ,  (c)  ou  dans  l'os 
ethmoïde  (d).  Il  fc  forme  le  plus  fouvent  dans  la  membrane  pituitaire  ,  £c 
cela  à  l'occafion  de  l'obftruclion  de  quelqu'une  de  fes  glandes ,  qui  groffit 
peu-à  peu  par  l'amas  des  humeurs  qui  l'engorgent,  jufqu'à  ce  qu'elle  rempliffe 
les  narines ,  ou  qu'elle  forte  hors  du  nez.  Le  polype  paroît  donc  n'être  autre 
chofe  qu'une  expanfion  ou  un  prolongement  vicieux  de  cette  membrane  fpon- 
gieufe  &  de  fes  glandes.  Les  excroiffances  que  les  Médecins  appellent  farco- 
mes  du  nez  ,  me  paroiffent  avoir  un  cara&ère  très-différent  ;  car  outre 
que  le  polype  eft  ordinairement  d'une  confiftance  molle  ,  il  eft  fufpendu  à 
peu  près  comme  une  figue  par  un  pédicule  ou  une  racine  plus  ou  moins  épaif- 
fe;  au  lieu  que  le  farcome  a  quelquefois  beaucoup  de  dureté,  ôc  qu'il  tient 
par  une  bafe  large  ,  ferme  Se  immobile. 

I  I. 

Dîagnoftic  Ce  que  je  viens  de  dire  fur  la  nature  &  les  caractères  du  polype  ,  donne 
&  caufes  de  des  indices  fuffifans  pour  s'affurer  de  fon  exiftence  ;  Se  l'on  connoît  qu'il 
a  ma  a  1e.  n>e^  pas  ^'une  mauvaife  efpèce ,  s'il  eft  blanc  ,  rougeâtre  ,  indolent  8c  mol- 
laffe  ;  mais  il  eft  bien  plus  grave  8c  plus  dangereux,  s'il  eft  dur,  douloureux, 
livide  ou  noir;  s'il  en  coule  du  pus  ou  des  matières  acres  &  fétides  ;  car  alors 
il  paroît  fur  le  point  de  dégénérer  en  cancer.  Les  caufes  du  polype  font 
ordinairement  internes  8c  cachées  ;  mais  quelquefois  auffi  il  eft  produit  par  un 
agent  extérieur.  Nous  difons  que  le  polype  eft  l'effet  d'une  caufe  fecrette  Se 
cachée ,  lorfqu'il  eft  produit  par  un  fang  corrompu  8c  épaiffi  par  les  petits 
vaiffeaux  8c  les  glandes  de  la  membrane  pituitaire  ,  qui ,  à  raifon  de  fon  tiffu 
mol  Se  fpongieux  ,  peut  acquérir  beaucoup  de  volume  par  la  congeftion  des 

(a)  V.  Celfe  liv.  VI.  chap.  8.  n°.  z. 

(fc)  Fabrice  d'Aquapendente ,  dans  fes  œuvres  de  chirurgie,  ch.  du  polype,  foutient  que 
tous  les  polypes  font  attachés  à  l'os  fpongieux  ;  mais  l'expérience  m'a  démontré  la  faufleté 
de  cette  opinion. 

c)  Ruyfch  a  obfervé  un  polype  qui  avoit  pris  naiffance  dans   le  finus  maxillaire  ou 
l'antre  d'Hygmor.  obf.  chir.  77. 

(d)  Garangeot ,  dans  fes  opérations  de  chirurgie  ,  chap.  du  polype  ,  dit  que  le  polype  en 
gT0FlSant  1  fe  divife  pour  l'ordinaire  en  plufieurs  branches  ;  mais  cela  eft  démenti  par  l'ob- 
fervation.  Il  eft  le  plus  fouvent  fimple  ,  ainfi  que  j'ai  eu  occafîon  de  l'obferver  plufieurs 
fois  moi  -même. 

hu  meurs 
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humeurs  viciées.  Nous  rapportons  aux  caufes  externes ,  les  chûtes  ou  les  coups 
un  peu  forts  fur  le  nez ,  l'ufage  des  poudres  ftemutatoires  trop  fortes  &.  trop 
irritantes ,  l'habitude  de  fe  frotter  fouvent  les  narines  avec  les  doigts  (a).  On 
doit  ranger  parmi  les  caufes  manifeftes,  mais  internes,  les  catharres  fréquents  , 
un  encrufrenement  violent  ,  des  ulcères  dans  les  narines  ,  des  faignemens  de 
nez  abondans  Se  qui  reviennent  fouvent.  Le  farcome  reconnoît  à  peu  près 
les  mêmes  caufes  que  le  polype;  mais  l'un  8c  l'autre  eft  quelquefois  com- 
pliqué d'une  carie  ou  fpina-ventofa  des  os  du  nez  ;  j'en  ai  vu  moi-même 
de  triftes  exemples. 

I  I  I. 

Si  le  polype  eft  de  l'efpèce  bénigne ,  le  danger  n'eft  pas  grand  St  laguèrifon 
affez  prompte.  Il  en  eft  de  même  s'il  n'eft  point  placé  bien  profondément 
dans  les  narines  ;  fi  la  racine  en  eft  mince  ;  s'il  eft  attaché  d'une  manière 
lâche  ,  ou  du  moins  s'il  s'allonge  aifément  quand  on  le  tire  ;  enfin  fi  le  ma- 
lade eft  d'une  bonne  conftitution.  Mais  au  contraire  plus  fon  fiége  eft 
profond  ,  fa  racine  épaiffe  Se  fon  tifîu  ferme  ,  plus  il  eft  difficile  de  l'em- 
porter 2>C  de  le  guérir  parfaitement ,  fur-tout  s'il  y  a  complication  d'un  virus 
vénérien  ou  feorbutique.  Ce  qui  peut  augmenter  aufîi  beaucoup  le  danger , 
c'eft  la  difficulté  d'arrêter  l'hémorragie  ,  après  qu'on  a  coupé  ou  emporté 
le  polype  ,  lorfque  les  racines  en  font  épaiftes  &  profondes  (b).  Si  le  polype 
tend  au  cancer,  c'eft-à-dire  s'il  eft  noir,  livide  &  douloureux,  comme  il 
arrive  quelquefois  ;  le  plus  fur  eft  de  ne  point  y  toucher,  8t  de  travailler 
feulement  à  l'adoucir  par  des  remèdes  propres  à  produire  cet  effet,  em- 
ployés avec  la  plus  grande  circonfpeftion  ,  de  peur  d'y  caufer  des  irritations , 
qui  ne  font  pas  moins  dangereufes  ici  que  dans  les  autres  cancers.  Si  le  po- 
lype eft  profondément  enraciné  ,  ou  qu'il  foit  l'effet  &  un  fpina-ventofa  (  j'en 
ai  vu  un  prodigieux  produit  par  cette  caufe  ) ,  il  eft  très-difficile  de  le  guérir 
radicalement  &  de  l'empêcher  de  repoulTer  en  peu  de  tems,  (c)  à  moins  ,  dans 
ce  dernier  cas ,  d'avoir  réuffi  à  guérir  la  carie.  Si  le  polype  en  croiflant  a 
pénétré  dans  l'arrière  bouche  ,  il  entraîne  une  grande  difficulté  de  parler  8c 
d'avaler,  il  va  même,  au  rapport  de  Celfe  ,  jufqu'à  fuffbquer  le  malade  :  l'ex- 
tirpation d'un  pareil  polype  eft  difficile  8c  dangereufe.  Enfin  fi  le  polype 
occupe  également  l'une  8c  l'autre  narine,  il  eft  très-mal-aifé  de  le  guérir, 
parce  qu'il  eft  alors  ordinairement  produit  par  un  vice  particulier,  qui  , 
pour  être  caché  ,  n'en  eft  pas  moins  grave.  On  doit  en  dire  autant  du 
farcome  ,  fur-tout  fi  les   os  du  nez  font  affectés   de  fpina-ventofa. 

j   y  Traitement 

On  ne   doit  pas  efpérer  la   guèrifon  du  polype  ,  à  moins    de  l'emporter  les  médic»- 

„ — ■  __       mer!  iq 


(a)  Kerkring  fait  mention  d'un  polype  caufé  par  le  frottement  habituel  des  narines , 
obf.  XIV. 

(f>)  Fabrice  d'Aquapendente ,  oper.  chir.  cap.  de  polyp.  n'eft  pas  fort  effrayé  de  ce 
danger,  mais  à  tort:  on  ne  fauroit  fe  conduire  ici  avec  trop  de  prudence.  Garangeot 
rapporte  l'hiftoire  de  la  mort  d'un  malade  ,  caufée  par  l'hémorragie ,  à  la  fuite  d'un 
polype  arraché. 

(c)  Le  même  Fabrice  dit  n'avoir  jamais  vu  repoufler  les  racines  des  polypes.  Mais  d'au- 
tres l'ont  vu ,  &  je  l'ai  vu   moi-même.  V.  le  Dran  obferv.  VI. 

Tom.  IL  B 
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entièrement ,  en  une  feule  fois  ou  à  diverfes  reprifes.  Cette  extirpation  peut 
fe  faire  de  deux  manières  ,  par  les  corrofifs  ÔC  par  le  fer.  On  peut  faire 
ufage  des  corrofïfs  ,  lorfque  l'excroifiance  eft  molle  6c  petite  ,  ou  même 
qu'elle  eft  large  &  courte  ;  mais  il  faut  s'y  prendre  avec  précaution  ,  de 
peur  qu'en  voulant  ronger  le  polype ,  on  ne  ronge  en  même  tems  la  partie 
faine  des  narines.  Les  corrofifs  que  l'on  recommande  fur-tout  ici  à  raifon 
de  leur  peu  d'a&ivité ,  font  la  poudre  de  fabine  ,  l'alun  calciné  ,  le  précipité 
rouge  ,  le  vitriol  blanc ,  la  racine  d'hermodattes  8c  autres  de  ce  genre  ,  feuls 
ou  mêlés  avec  un  peu  de  miel  ou  de  quelque  onguent  digeftif ,  Se  appliqués 
fur  le  polype  au  moyen  d'une  tente  ,  ou  même  fans  fon  fecours  ,  dans  le  cas 
ou  la  tumeur  fort  des  narines.  Ces  remèdes  ont  quelquefois  fufE  pour  dé- 
truire des  polypes  légers.  La  Poterie  afïure  que  la  poudre  d'heliotwpium  ou 
fcorpiure,  ronge  très-doucement  Se  fans  douleur  le  polype  ,  8c  le  confume 
avec  une  extrême  facilité.  Il  confeille  d'en  introduire  deux  fois  par  jour 
dans  les  narines  avec  un  peu  de  coton  (a)  ;  mais  il  ne  dit  pas  quelle  efl 
cette  efpèce  fi  utile  d'heliotropium ,  &  malheureufement  il  y  en  a  plufieurs , 
enforte  que  nous  fommes  dans  une  entière  incertitude  à  cet  égard.  Ruland  (b) 
vante  une  eau  mercurielle  avec  laquelle  il  dit  avoir  guéri  en  peu  de  tems 
un  polype  ,  en  l'en  frottant  foir  &  matin.  Il  faut  aufli  rapporter  à  cette  clafie 
Fonguent  aegiptiac  ou  l'onguent  brun  de  Wurt^ ,  l'huile  de  tartre  par  défail- 
lance ,  l'effence  de  fabine ,  6c  fur-tout  une  effence  faite  avec  le  fublimé  cor- 
rofif  5c  l'efprit  de  vin  ,  que  Wedel  dit  (c)  avoir  employé  avec  un  fuccès  com- 
plet pour  la  guèrifon  d'un  polype.  On  doit  auffi  faire  beaucoup  de  fonds  , 
félon  Nuch  (d) ,  fur  l'eau  de  chaux  ,  fur  -  tout  fi  on  y  ajoute  quelques  grains 
de  fublimé  corrofif ,  ce  qui  forme  un  mélange  connu  fous  le  nom  d'eau 
phagédenique  ;  les  précipités  de  mercure  fur  lefquels  on  a  fait  brûler  de 
l'efprit  devin-,  l'eau  commune  faoulée  de  fel  ammoniac,  &,  s'il  faut  en 
croire  Mufitanus ,  l'efprit  acide  du  même  fel ,  n'ont  pas  moins  de  vertu,  (e) 
Si  ces  fortes  de  corrofifs  n'ont  produit  aucun  effet ,  on  peut  recourir  à  de 
plus  aétifs  :  tels  font  la  pierre  à  cautère ,  la  pierre  infernale  ,  le  fublimé  cor- 
rofif, l'arcane  corallin  Se  autres  femblables  ;  on  doit  auflî  les  mêler  avec  du 
miel  ou  avec  quelque  onguent,  comme  le  bafilicum,  &  les  appliquer  en- 
fuite  fur  le  polype  avec  la  plus  grande  précaution ,  de  peur  que  les  parties 
faines  n'en  foient  rongées  ou  même  entièrement  confumées.  Si  le  polype 
eft  caché  bien  avant  dans  le  nez  ,  il  faut  y  porter  le  corrofif  en  petite  quantité 
au  moyen  d'un  tuyau  de  plume  ou  de  tout  autre  tuyau  ,  de  peur  que  les 
narines  n'en  foient  endommagées.  L'efprit  ou  l'huile  de  vitriol  ,  l'eau  forte 
ôc  le  beurre  d'antimoine  n'ont  pas  moins  de  vertu  pour  la  guèrifon  des 
polypes  de  l'efpèce  bénigne  ;  on  les  conduit  au  polype  au  moyen  d'un  tuyau 
de  plume ,  comme  je   l'ai  déjà  dit  ,   ou   avec  un   pinceau.  Il  faut  avoir  foin 

(a)  Obferv.  63.  cent.  III.. 

(A)  Cent.  III.  obf.  81. 

(c)  Differt.  de  polypo   narium* 

{d)  Oper.  chir.  cap.    de  polyp. 

\e)  On  peut  cenfultec  à  ce  fujet  ,  Glaniorg*  de  polypo. ,  cap.  X  I  E, 
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tous  les  jours  ,  en  renouvellant  l'appareil  ,  d'emporter  avec  les  pincettes 
ou  les  cizeaux,  tout  ce  qui  aura  été  détaché  par  les  corrofifs.  Saviard  [a) 
nous  a  donné  le  détail  d'une  méthods  particulière  de  traiter  le  polype  par 
les  corrofifs.  C'eft  celle  que  fuivoit  autrefois  Thibault,  célèbre  Chirurgien  de 
Paris,  (b)  Il  appliquoit  d'abord  deux  petits  emplâtres  entre  le  polype  Se  la 
partie  faine  des  narines ,  afin  de  garantir  celle-ci  de  l'imprefiion  des  corro- 
fifs. Il  portoit  enfuite  au  moyen  d'une  tente  ou  d'un  pinceau,  du  beurre 
d'antimoine  fur  le  polype  ,  &  tout  de  fuite  il  le  faifoit  bien  laver  avec  de 
l'eau  fimple  ,  de  peur  que  le  corrofif  ne  pénétrât  trop  avant.  L'opération 
étoit  ainfi  achevée  dans  un  inftant  ,  comme  nous  l'apprenons  de  Garengeot  ; 
mais  cet  Auteur  ne  nous  dit  pas  s'il  eft  nécefiaire  d'y  revenir.  Je  fuis  porté 
à  le  croire  ;  Se  je  ne  penfe  pas  qu'il  foit  poflîble  de  guérir  un  polype  en  le 
touchant  de  la  forte  une  feule  fois  (c). 

V. 

Mais  pour  l'ordinaire    il  vaut   mieux  extirper  le  polype  par   le  fer  ,  que   Care  du  P°" 
de  le  confumer  par  les  corrofifs.  On  peut  s'y  prendre  de  plufieurs  manières  ;  trente"  fo'r- 
nous  allons  détailler  les  principales.    Après    avoir   fait    affeoir  le    malade , ,es.  d'opéra- 
qu'on  a  eu  foin    de  préparer   auparavant ,  fur   une  chaife    placée   à  contre  caUons' 
jour ,  l'on  fait  tenir  fa  tête  par  un  aide  qui  l'incline   doucement   en    arrière 
St  l'affermit   en  appuyant   les  mains  fur  le  front.  Il  eft  queftion   alors    de 
choifir  parmi  les  différentes   méthodes  ,   celle  qui  paraîtra    la  mieux  affortie 
aux   circonftances  de  la   maladie.   La  première    dont    nous    avons  à  rendre 
compte  eft  celle  que  Cetfe  a  décrit  (d).  Cet  Ancien    preferit  de  féparer  le  po-  l(>.  Méthode 
lype  de  l'os  par  le   moyen  d'un  inftrument   pointu  ,    fait  en   forme   de  fpa-  de  Ceifi. 
tha  (e) ,  en  évitant  avec   foin   de   blelïer  le  cartilage  ,  dont  la    réunion  ferait 


(a)  Obferv.  de  chir.   i6.  pag.  124. 

(b)  Elle  eft  rapportée  auffi  par  Garangeot ,   opérât,  de  chirurg.  chap.  du  polype. 

(c)  Voye\  dans  Scultet  obferv.  29,  84  explic.  de  la  pi.  XI,  un  exemple  d'un  polype 
guéri  par  l'onguent  de  Prévôt  mêlé  avec  le  précipité  rouge.  Meekren  affine  auffi  qu'on 
s'eft  fervi  avec  fuccès  du  colcotar  mêlé  avec  l'onguent  segiptiac,  appliqué  avec  précau- 
tion deux  fois  par  jour.  obf.  med.  chir.  cap.  XI.  l'utage  immodéré  de  ce  remède  excita 
des  douleurs  &  des  ardeurs  ;  mais  elles  furent  bientôt  calmées  par  l'onguent   de  faturne. 

(<f)   De   medicina  lib.  VII.  cap.  X. 

(e)  On  ne  fçait  point  encore  pofîtivement  ce  que  c'eft  que  le  fpatha,  ni  quel  eft.  cet  inf- 
trument fait  en  forme  de  fpatha  que  Celfe  propofe  ici.  Tous  les  lexicographes  que  j'ai 
confultés  fur  cela  ,  ne  m'ont  pas  donné  de  grands  éclaircifiemens.  Quelques-uns  d'en- 
tr'eux  entendent  par  ce  nom ,  un  inftrument  large  par  le  bas ,  dont  les  A.poticaires  fe  fer- 
vent pour  mêler  leurs  éleftuaires ,  ik  les  Chirurgiens  ,  pour  étendre  leurs  emplâtres  fur  la 
toile.  La  plupart  conviennent  cependant  avec  Rhodius  dans  fes  commentaires  fur  ScrL 
btinius  Largus  pag.  46  ,  not.  que  ce  mot  fîgnifie  un  grand  couteau  poignard  ;  &  que  le 
femifpatha  eft  un  petit  poignard.  Mais  de  pareils  inftrumens  feraient ,  félon  moi ,  bien  peu 
propres  pour  l'extirpation  d'un  polype  caché  dans  le  fond  des  narines  ,  comme  Fabrice 
aVAquapendente  l'a  bien  reconnu  à  l'endroit  cité;  car  dans  un  lieu  auffi  étroit  Se  fi  fort 
hors  de  la  portée  des  yeux  ,  il  n'eft  pas  pofîîble  de  fçavoir  ce  que  l'on  coupe ,  fur  tout  fi 
l'inftrument  eft  à  deux  tranchans ,  6c  c'eft  pour  cela  qu' Albucafis  propofe  pour  cet  ufage 
un  inftrument  à  un  feul  tranchant.  Rhodius  avance  ,  que  Celfe  indique  allez  clairement 
la  forme  de  l'inftrument  en  queftion  ,  lib.  VII.  cap.  X.  mais ,  à  mon  avis ,  il  s'exprime 
d'une  façon  très-obfcure  ,  puifqu'il  ne  dit  rien  autre  au  fujet  du  fpatka  ,  que   ce  que 
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difficile.  Après  avoir  ainfi  coupé  le  polype  «  il  veut  qu'on  le  tire  avec 
»  un  crochet,  qu'on  travaille  enfuite  à  arrêter  le  fang  ,  en  rempliflant  les 
»  narines  avec  des  tentes  ou  avec  quelque  drogue  aftringente  qu'on  y  in- 
»  troduit  au  moyen  d'un  pinceau  ,  8c  ,  lorfque  l'hémorragie  aura  ceffé  , 
»  que  l'on  travaille  à  déterger  la  plaie  ;  après  quoi  l'on  en  procurera  la 
»  cicatrice,  en  frottant  les  narines  avec  le  même  médicament  qu'il  a  con- 
»  feillé  pour  les  oreilles ,  jufqu'à  parfaite  guèrifon. 
^Méthode  de  z..  La  méthode  que  Paul  d'Egine  propofe  pour  l'extirpation  du  polype,  ne 
Paul  d'Egine.  djflfére  pas  beaucoup  de  celle  de  Celfe  (a)  fuivant  lui.  Après  avoir  fait 
affeoir  le  malade  fur  un  fiége  placé  à  contre  jour ,  le  Chirurgien  doit  ouvrir 
6c  dilater  la  narine  avec  la  main  gauche  ,  ôc  couper  circulairement  le  polype 
avec  la  droite,  au  moyen  d'un  infiniment  qu'il  appelle  fpathula,  dont  la  pointe 
eft  faite  en  forme  de  feuille  de  mirthe  ,  en  obfervant  d'en  appliquer  le  tran- 
chant fur  l'endroit  par  où  le  polype  tient  aux  narines  ;  après  quoi  il  renverfera 
l'inftrument  5c  il  fe  fervira  du  manche  pour  faire  fortir  l'excroifTance  coupée  : 
il  travaillera  enfuite  à  cicatrifer  la  plaie  avec  de  petites  canules  de  plomb. 
Au  refte  ,  on  s'affure  que  le  polype  a  été  entièrement  coupé  ,  d'abord  par 
l'infpe£tion ,  6c  bientôt  après  par  la  liberté  de  la  voix  8c  de  la  reipiration. 
Méthode  3.  Albucajïs ,  célèbre  Médecin  Chirurgien  Arabe ,  prefcrit(fc)  de  tirer  d'abord 
A'Aiimcafis.  je  polype  hors  des  narines  avec  un  crochet  ou  des  tenettes ,  &L  d'en  cou- 
per autant  que  l'on  pourra  ;  ce  que  l'on  réitère  jufqu'à  ce  qu'on  l'ait  en- 
tièrement détruit.  Si  on  n'a  pas  pu  réuffir  à  le  couper  parfaitement,  il  con- 
feille ,  d'après  Paul  d'Egine,  pour  en  déraciner  les  reftes  ,  de  faire  paner  par 
les  narines  au  fond  du  palais  un  fil  médiocrement  épais  ,  femblable  à  un 
cordon  ,  après  y  avoir  fait  plufieurs  nœuds ,  éloignés  l'un  de  l'autre  d'en- 
viron un  travers  de  doigt.  Dès  qu'on  apperçoit  le  bout  du  fil  dans  le  palais  ? 
on  va  le  faiiir  avec  des  pincettes  &  on  l'amène  hors  de  la  bouche  ;  après  quoi 
l'on  faifit  avec  une  main  chaque  bout  du  fil ,  ôt  on  le  tire  ÔC  retire  alter- 
nativement jufqu'à  ce  qu'on  ait    emporté  tous  les  refies  du  polype  ;    ôc  pour 


nous  avons  rapporté.  Scultei  prétend  dans  fon  arfénal  de  chirurgie  plane.  II.  fig.  1  ,  qu'il 
n'eft  autre  chofe  qu'un  biflouri  à  deux  tranchans ,  aigu  des  deux  côtés ,  un  peu  large  à  fa 
partie  fupérieure,  &c  dont  l'extrémité  fe  termine  en  une,  feule  pointe  ;  il  en  a  fait 
graver  une  figure  conforme  à  cette  defeription.  Ce  fentiment  eft  auffi  celui  de  l'Au- 
teur du  Lexicon  Brunonianum.  Ce  biflouri  a  beaucoup  de  rapport  avec  celui  que  j'ai  fait 
repréfenter  ,  pi.  I.  lett.  i.  André  de  la  Croix  ,  offic.  chirurg.  pag.  15.  a  donné  une  figure 
différente  du  fpatha  de  Celfe  ,  &  qui  approche  de  celle  d'une  flèche.  Mais  je  trouve 
que  les  biflouris  défignés  par  les  lettres  G  St  H  dans  la  même  planche  ,  &  fur- tout 
ceux  des  fig.  4  ik  5  de  la  planche  V  ,  dont  le  bout  eft  terminé  par  un  bouton ,  font 
bien  plus  propres  pour  l'extirpation  du  polype.  Car  des  biflouris  à  deux  tranchans  &c 
pointus ,  nfquent  bien  davantage  de  bleffer  les  parties  faines  dans  un  lieu  étroit  &  obfcur  ,, 
que  ceux  qui  n'ont  qu'un  tranchant ,  fur-  tout  lorfque  leur  pointe  eft  moufle.  On  n'a  point 
à  craindre  avec  ces  derniers  inftrumens  de  bleffer  ou  de  couper  d'autres  parties  que  la 
racine  du  polype.  De  tout  cela  je  conclus  que  le  fpatha  de  Celfe  eft  toute  autre  chofe- 
que  ce  que  les  Auteurs  ont  imaginé  ,  81  que  c'eft-là  une  recherche  qui.  refte.  encore; 
à  faire. 

(a)  Lib.  VI.  cap.  25» 

ib)  Lib.  IL  cag.  14^ 
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y  réuflîr  encore  mieux  ,  cet  Auteur  confeille  de  frotter  le   fil  avec  de  l'on- 
guent argiptiac. 

Fabrice  d' Aquapendente  trouve  dans  les  inftrumens  des  Anciens  Se  dans  Méthode  de 
leurs  manières  d'opérer ,  plufieurs  imperfections  qui  l'ont  porté  à  les  rejetter,  ^""aàLûl 
8c  à  leur  fubftituer  une  méthode  ,  qu'il  nomme  la  Tienne  (a) ,  Se  qui  s'exécute 
avec  des  pinces  ou  tenettes  tranchantes  (b).  On  enfonce  ces  tenettes  dans 
les  narines  auflî  profondément  qu'on  le  peut,  mais  avec  beaucoup  de  cir- 
confpe&ion  ,  jufqu'à  ce  qu'on  foit  parvenu  jufqu'à  la  racine  du  polype.  On 
le  faifit  alors,  on  le  coupe  auflî  parfaitement  qu'il eft  poflîble,  &  on  le  tire  tout 
de  fuite  :  fi  on  n'a  pu  le  couper  en  entier  la  première  fois ,  on  y  revient  les  jours 
fuivans  &  l'on  répète  l'opération  jufqu'à  ce  qu'il  foit  tout-à-fait  détruit.  Fabrice 
trouve  cette  méthode  infiniment  plus  fûre  que  toutes  les  autres  8{  lui  donne 
la  préférence.  Si  le  fang  coule  avec  abondance ,  ce  qui ,  fuivant  cet  Auteur  , 
n'arrive  que  très-rarement  ,  ou  jamais  dans  cette  manière  d'opérer ,  il  con- 
feille de  l'arrêter  avec  les  aftringens ,  parmi  lefquels  il  vante  beaucoup  le 
vin  noir  ,  fimple  ou  alumineux  :  c'eft  de  quoi  nous  parlerons  plus  au  long, 
Fabrice  n'eft  pas  le  feul  qui  ait  employé  cette  méthode  avec  fuccès  ,  Sennert 
Se  Glandorp  l'ont  auflî  pratiquée  heureufement  ,  comme  nous  l'apprenons 
par  leurs  ouvrages  ;  &  j'ai  moi-même  été  plufieurs  fois  témoin  de  fes  bons 
effets. 

V  I. 

Outre  les  méthodes  que  nous  venons  d'expofer  ,  Ton  en  connoït  d'autres  Autres  mé- 
encore.  M.  A.  Severin  allure  avoir  obfervé  qu'en  faifant  plufieurs  mouchetures  thodes« 
ou  fearifications  avec  la  lancette  à  faigner  fur  les  polypes  récens  ,  on  par- 
vient quelquefois ,  non-feulement  à  en  procurer  la  deflîcation  ,  mais  même 
à  les  détruire  entièrement,  (c)  Il  y  a  des  Auteurs  qui  confeillent  l'application 
du  cautère  actuel  ;  mais  tous  les  Chirurgiens  circonfpe&s  rejettent  avec 
raifon  un  moyen  de  guèrifon  auflî  violent  ;  car  ,  outre  les  douleurs  atroces 
qu'il  occafionne ,  on  voit  bien  qu'il  eft  pour  l'ordinaire  très  -  difficile  d'in- 
troduire un  fer  ardent  dans  les  narines  ,  fans  rifquer  de  brûler  les  parties 
faines.  D'autres  préfèrent  à  toute  autre  méthode  ,  celle  qui  confifte  à  amener 
le  polype  hors  des  narines  ,  au  moyen  d'un  crochet  ou  d'un  cordon  ,  ÔC 
de  le  couper  auflî  parfaitement  qu'il  eft  poflîble  avec  le  biftouri  courbe 
dont  Glandorp  parle  dans  fon  ouvrage  fur  le  polype ,  2>C  dont  André  de  la. 
Croix  a  donné  la  figure  (d)  ;  mais  il  n'eft  pas  toujours  poflîble  de  couper 
ainfi  le  polype.  Lorfqu'il  tient  par  une  racine  mince  &  qu'il  fort  des 
narines ,  Mefué    confeille  de  l'emporter  avec  des  cizeaux  ;    &.  dans  le   cas 

(a)  Severin  nie  que  Fabrice  foit  le  véritable  Auteur  de  cette  méthode  ,  £t  il  cite  d'autres 
Auteurs  qu'il  dit  l'avoir  employée  long-tems  avant  lui.  De  efficaci  medic. 

(b)  Cet  inftrument  eft  repréfenté  dans  la  pi.  III.  des  Opérations  de  Chirurgie  de  Fabv 
d' Aquapendente.  Voy.  lechap.  de  polypo  extrahendo  ,  de  l'extra&ion  du  polype.  Scultet  en 
a  donné  une-  figure  très  -  différente  ;  mais  aucune  des  deux  ne  fait  voir  ni  comprendre- 
comment  on  peut  faifir  le  polype  avec  facilité» 

(c)  D»  efficac..  medic. 

td)  Qjjicin*  chirurg.  pag>  15» 
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où  il  a  pénétré  dans  l'arrière  bouche ,  il    veut  qu'on  le  tire  avec  des  pin- 
ces ,   8c   qu'on  détruife    la  racine   avec  le  cautère   actuel  (a).  D'autres  pen- 
fent   que  la  ligature  eft  un  moyen    Se  plus   fur   ÔC   plus     commode  d'em- 
porter   le  polype:  il  a   du   moins  l'avantage  de  prévenir  toute  hémorragie. 
Il  faut  donc,  comme  l'enfeigne  Glandorp  ch.  15.  de  fon  ouvrage  ,  faire  pafler 
exactement   un  fil    ciré    autour    des   racines    du    polype  ,   après     quoi   on 
y  fait  un  nœud  bien  ferré  ,  Se  l'on  coupe  près  de    la  ligature.  Pour  opérer 
avec  plus   de    facilité  ,  il    eft   bon  de  tirer  le   plus    qu'on   pourra  ,  le   po- 
lype  hors   des  narines   avec    des   pincettes    (  V.  pi.    XIX.  fig.    9   ou   10.  ) 
ce  qu'on  fera  le   plus   doucement  qu'il  fera  poffible,   de  peur  de   détacher 
l'excroillance  avant  d'avoir  fait  la  ligature  ,  comme  je  l'ai  vu  arriver.  Après 
même  qu'on   a  extirpé  le   polype  ,  on   doit  laiffer  la  ligature  ,  6c   attendre 
qu'elle  tombe  d'elle-même   par  la  fuppuration.   En  procédant  de   la  forte  , 
on  réu(Tira   à   détruire  entièrement  le  polype  ,  &   l'on   préviendra  l'hémor- 
ragie ,  qui  après  l'extirpation  de  cette   excroiflance  ,  eft  quelquefois  fi  con- 
lîdérable    ,  qu'elle   emporte   le  malade  (b).    On    peut  encore   fe    borner  à 
faire   au   polype   une    ligature    bien   ferrée    6c  à  attendre    qu'il    tombe   de 
lui-même  avec  le  fil  :  c'eft  ainfi  que  j'en  ai  agi  quelquefois.  Il  y  a  des  cas 
où   il  eft   néceffaire  de   renouveller  la  ligature   des    deux  jours  l'un  ou  de 
trois  en    trois  jours  ,  lorfqu'on    s'apperçoit   que    le    polype   ne  commence 
point    encore  à  fe  deflecher.    C'eft  par   ce  moyen  que   je   fuis  venu  à  bout 
ces  dernières  années ,   de  délivrer  dans  l'eipace  de  quatre  jours  ,  une  Dame 
de  diitin&ion  ,  d'un    polype   considérable  ,  prefque  fans  douleur  &  fans  la 
moindre  effufion  de  fang. 

V  I  I. 

Méthode       Comme  dans  l'opération  dont  je   viens  de  parler  ,  je  mis  en  ufage  des 
de  l'Auteur    procédés  particuliers  ,  qui  excitèrent  l'admiration  de  plufieurs  perfonnes  ,  je 
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ter  le  polype  n  ai  Pas  cru  devoir  en  cacher  la  connoulance  au  public  ;  je  m  emprefle  au 
par  la  iiga.  contraire  d'en  faire  part  aux  Chirurgiens ,  avec  le  détail  des  circonftances 
dont  cette  maladie  étoit  accompagnée.  La  Dame  qui  fait  le  fujet  de  cette  ob- 
fervation  ,  étoit  parvenue  à  fa  foixante-dixième  année ,  fans  autre  indiipofi- 
tion  que  des  faignemens  de  nez  habituels.  Un  jour  elle  arrêta  fubitement  l'hé- 
morragie avec  l'eau  froide  ;  dès  lors  elle  commença  à  s'apperçevoir  qu'il  fe 
formoit  dans  fa  narine  gauche  une  excroiifance  charnue  ,  qui  par  un  ac- 
eroifiement  fucceflif ,  parvint  non  -  feulement  à  remplir  la  narine  ,  mais  en- 
core à  la  gonfler  d'une  manière  défagréable  ,  de  forte  qu'elle  interceptoit 
prefque  entièrement  la  refpiration  par  le  nez.  Elle  confulta  plufieurs  Méde- 
cins &  Chirurgiens  du  voifinage  ,  qui  employèrent  divers  médicamens  ,  8C 
principalement  les  corrofifs  ,  car  l'excroiffance  fortoit  déjà  hors  des  narines. 
Mais  ces  remèdes  ,  quoique  long-tems  continués  ,  n'eurent  aucun  effet  ;  tou- 
tes les  chairs  qu'ils  confumoient  en  un  jour,  étoient  régénérées  dès  le  lende- 
main. Elle  fe  détermina  enfin  à  fe  rendre  à  Helmftad ,  au  mois   de  Mars  de 

(a)  V.  Glandorp.  de  polypo.  pag.  39. 

U>)  V.  Garangeot.  opérât,  de  chirurg.  chap.  du  polype» 
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l'année  1734,  pour  implorer  mon  fecours.  J'examinai  le  mal,  Se  je  vis  un 
polype  de  la  groffeur  8t  à  peu  près  de  la  figure  d'une  prune  de  Damas  , 
qui  par  fon  extrémité  fortoit  de  la  narine  ,  mais  dont  la  plus  grande  par- 
tie étoit  renfermée  dans  fa  cavité  ,  Se  y  caufoit  un  gonflement  qui  défiguroit 
la  malade.  Il  ne  me  fut  pas  poffible  de  l'amener  en  dehors  ,  parce  que  la  ra- 
cine étoit  dure  ,  courte  Se  inflexible.  Ayant  examiné  avec  foin  la  fituation 
de  cette  racine ,  je  m'apperçus  qu'elle  n'étoit  point  attachée  à  la  partie  fupé- 
rieure  du  nez  ,  mais  à  la  partie  moyenne  Se  latérale.  Je  fus  prié  par  la  ma-* 
lade  &  fa  famille  ,  qui  étoit  préfente  ,  de  dire  mon  avis  fur  le  moyen  de 
guèrifon  le  plus  convenable.  Je  m'apperçus  que  l'on  craignoit  beaucoup  ,  eu 
égard  à  l'âge  de  la  malade ,  le  danger  de  couper  Se  fur-tout  d'arracher  le 
polype  ;  je  voyois  d'ailleurs  que  l'ufage  continué  des  efearrotiques  n'avoir 
produit  aucun  effet ,  Se  il  me  parut  qu'on  ne  devoit  pas  en  attendre  grand 
chofe ,  à  caufe  de  la  groffeur  du  polype.  Je  penfai  qu'il  feroit  peut-être  pof- 
fible de  le  détruire  par  une  voie  plus  douce  ,  c'eft-à-dire  par  la  ligature. 
Mais  comme  je  ne  voyois  pas  comment  je  pourrois  conduire  Se  paffer  une 
ligature  autour  d'une  racine  attachée  à  une  aurTî  grande  profondeur ,  Se  dans 
une  narine  fi  parfaitement  remplie  ,  je  reconnus  que  j'avois  befoin  d'un  infi- 
niment particulier.  J'imaginai  donc  ,  pendant  le  tems  que  je  mis  à  prépa- 
rer la  malade  ,  celui  qui  eft  repréfenté  pi.  XIX.  fig.  12.  Se  je  m'en  fervis 
avec  le  plus  grand  fuccès  de  la  manière  qui  fuit.  Je  paffai  par  le  trou  de 
cet  infiniment  qui  eft  courbe  à  fa  partie  fupérieure  ,  lett.  B  ,  un  brin  de 
foie  double  Se  affez  forte.  Je  fis  affeoir  la  malade  fur  un  fiége  placé  à  con- 
tre-jour ;  j'élevai  un  peu  Se  j'élargis  avec  ma  main  gauche  l'aile  de  la  na- 
rine ,  Se  faififfant  avec  la  droite  le  manche  de  mon  infiniment ,  j'en  conduis 
fis  la  pointe  avec  la  plus  grande  circonfpeftion  ,  entre  l'aîle  de  la  narine  Se  le 
polype  ,  Se  je  l'enfonçai  jufqu'à  ce  que  j'euffe  fenti  qu'il  étoit  parvenu  au- 
delà  de  l'attache  de  la  racine  ,  qui  tenoit  au  côté  gauche  de  la  narine  Se 
s'étendoit  jufqu'à  fon  milieu.  Alors  je  donnai  un  tour  de  main  pour  relever 
le  manche  de  l'inftrument  ,  Se  je  le  dirigai  de  façon  à  amener  fa  pointe  , 
qui  étoit  moufle  de  peur  de  bleffer  les  parties  faines ,  au  bas  de  la  narine  ,  en  la 
faifant  paffer  derrière  le  polype  ,  afin  de  pouvoir  faùfir  le  fil  porté  par  l'influ- 
ment ,  Se  tirer  fon  autre  bout  hors  de  la  narine  ;  ce  que  je  fis.  Je  baiffai  alors 
de  nouveau  le  manche  ,  je  retirai  mon  infiniment ,  je  laiffai  le  fil  autour  de 
la  racine  du  polype  Se  je  le  ferrai  par  un  double  nœud.  Le  lendemain  je  re- 
pétai la  même  manœuvre  ,  Se  je  fis  à  la  racine  une  féconde  ligature.  Le  troi- 
fième  jour  j'y  revins  encore ,  Se  je  ferrai  même  un  peu  plus  le  nœud.  Le 
polype  s'étoit  déjà  beaucoup  endurci  Se  commençoit  à  devenir  noir.  Le  qua- 
trième jour  ,  le  voyant  dans  cet  état  ,  Se  ayant  voulu  fecouer  la  ligature  T 
pour  voir  s'il  étoit  détaché  ,  les  fils  tombèrent  tout  d'un  coup  au  grand  étorr- 
nement  de  la  malade  Se  des  afïîftans ,  fans  douleur  Se  fans  hémorragie.  II 
avoit ,  comme  je  l'ai  déjà  dit ,  à  peu  près  la  figure  d'une  prune  ;  (  voy.  ph. 
XIX.  fig.  13.)  bientôt  le  nez  recouvra  fa  forme  naturelle,  Se  la  malade 
refpira   avec  facilité.       * 
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ce  qu'il  faut  narines ,  ou  même  qu'elles  prennent  naifiance  dans  les  finus  des  os  du  crâ- 
TiChe/  '"  ne  '  les  m°yens  de  guèrifon  que  nous  avons  propofés  font  pour  l'ordinaire 
inutiles.  Comme  on  ne  fçauroit ,  par  ces  moyens  ,  emporter  le  polype  en  en- 
tier ,  &  principalement  fes  racines  ,  on  ne  peut  fe  flatter  de  guérir  le  mal 
fans  retour ,  6c  d'empêcher  l'excroiffance  de  repulluler.  Ainfi  donc  lorfque 
le  polype  eft  profondément  enraciné  ,  il  eft  absolument  néceffaire  ,  pour 
parvenir  à  une  guèrifon  radicale ,  comme  Pigray  l'enfeigne  (a)  ,  de  le  faifir 
avec  les  pinces  moufles  ,  appellées  bec  de  corbeau  ,  que  j'ai  fait  repréfenter 
pi.  XIX.  fig.  9.  d'après  Palfin  ;  ou  plutôt  avec  celles  qui  font  marquées  par  la 
fig.  10  ,  8c  dont  le  bec  a  a  eft  fenêtre;  après  quoi  on  le  tourne  8c  retourne 
doucement,  en  le  tirant  avec  précaution  ,  jufqu'à  ce  que  les  racines  fe  déta- 
chent ,  8c  qu'on  puiife  l'arracher  avec  elles,  (b)  Si  le  polype  a  pénétré  dans  le 
palais  ,  derrière  la  luette  ,  &  qu'on  ne  puiffe  le  faifir  avec  des  pincettes  Se 
le  couper  avec  des  cizeaux ,  de  la  manière  que  j'ai  dit  plus  haut  que  Mefué 
le  confeille  ,  le  feul  moyen  de  guèrifon  que  l'on  ait ,  c'eft  d'aller  le  chercher 
dans  le  fond  de  la  bouche  avec  des  tenettes  courbes  ,  telles  que  celles  de 
la  pi.  XIX.  fig.  11.  ou  celles  dont  on  fe  fert  ordinairement  pour  tirer  le  cal- 
cul de  la  vefïïe  ,  pi.  XXVIII.  fig.  6.  ;  de  le  contourner  doucement  Se  de  l'ar- 
racher de  la  même  manière  que  je  viens  de  le  dire.  Mais  il  faut  éviter  avec 
foin  alors  de  pincer  en  même  tems  la  luette  ou  le  voile  du  palais  ;  on  rifque- 
roit  de  les  tirailler  violemment  ôC  même  de  les  déchirer.  Cependant  M.  Petit 
ayant  à  arracher  de  la  forte  un  polype  très-gros  Se  très  -  dangereux  ,  com- 
mença par  incifer  en  deux  endroits  le  voile  du  palais  (c).  Dans  le  cas  où  le 
polipe  fortiroit  en  même  tems  2>C  par  les  narines  Se  par  l'arrière  -  bouche , 
il  faudrait  commencer  par  arracher  la  partie  antérieure  (d). 

I  X. 

De  la  ma-      Si  après  qu'on  a  coupé  ou  arraché  le  polype  ,  l'hémorragie  n'eft  pas  confi- 
nière  d'arrê-  arable     Je  Chirurgien  doit  tailler  couler  le  fang  jufqu'à  ce  qu'il  s'arrête  de 
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lui-même  ,  ou  ne  la  réprimer  qu  avec  du  vin  rouge  ,  fimple  ou  imprégné 
d'alun  ,  appliqué  froidement.  Mais  s'il  furvient  une  grande  hémorragie  ,  on  fera 
tirer  par  le  nez  au  malade  de  l'efprit  de  vin  bien  rectifié  Se  très-fort  ,  du  vi- 
naigre ,  du  fuc  de  grenades  aigres ,  de  l'eau  ftiptique ,  ou  tout  autre  aftrin- 
gent ,  tant  en  poudre  qu'en  liqueur  ,  dont  on  a  coutume  de  fe  fervir  dans 
les  hémorragies  qui  furviennent  aux  plaies  Si  ces  fecours  ne  font  pas  fuffi- 
fans  ,  ou  même  fi  dès  le  commencement  on  voit  que  l'hémorragie  foit  très- 
violente  ,  on  remplira  bien  les  narines  avec  des  bourdonnets  trempés  dans 
les  liqueurs  dont  je  viens  de  parler ,  en  obfervant  d'attacher  le  premier  avec 
un  fil  ,  qu'on  lailfera  pendre  hors  des  narines  ,  afin  de  pouvoir  le  tirer  en- 
fuite  avec  facilité. 


(fi)  Chirurg.  cap.  de  polypo. 
r    (£)  D'wnis  préfère  cette  méthode  à  toutes  les  autres,  dans  l'endroit  où  il  traite  du 
polype.  Palfin  eft  du  même  avis  dans  fes  opér.  de  chir.  chap.  du  polype. 

fc)  V.  Garangeot  chap.  du  polype. 

(d)  Confultez  le  Dran. ,  obferv.  VII. 

V  X. 
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X. 

M.  h  Dran  nous  apprend  dans  fa  VI.  obfervation.,  une  autre  manière  d'ar-  Méthode  de 
rêter  l'hémorragie.  Elle  confifte  principalement  à  faire  parler  dans  les  nari-  [err?trearn  ,?£" 
nés  un  ruban  ou  une  efpèce  de  féton  fait  avec  douze  ou  quinze  brins  de  morragie. 
mèche  ,  8c  cela  de  la  manière  qui  fuit.  On  conduit  au  fond  du  palais  à  tra- 
vers les  narines  des  renettes  demi  courbes  ,  allez  fembiables  à  celles  de  la 
pi.  XiX.  fig.  il.  très-plattes  8c  fenêtrées  ;  on  porte  enfuite  dans  la  bouche 
le  doigt  indice  de  la  main  gauche ,  après  y  avoir  lié  le  féton  de  manière  qu'on 
peut  l'en  détacher  aifément  ;  on  le  pouffe  au-delà  de  la  luette,  &  on  pince 
le  féton  avec  les  tenettes  ,  par  un  nœud  qu'on  a  fait 'à  fon  extrémité  ;  après 
l'avoir  faifi  de  la  forte  ,  on  le  tire  avec  les  tenettes  ,  8t.  l'on  eh  fait  fortir 
un  bout  par  la  narine  ,  en  laiffant  l'autre  dans  la  bouche.  Ce  féton  doit  être 
affez  long  ,  8c  l'on  doit  y  attacher  à  la  diftance  de  deux  travers  de  main 
de  fon  premier  bout,  deux  bourdonnets  affez  gros  ,  dont  le  premier  doit 
être  fec  ,  St  l'autre  trempé  dans  une  liqueur  ftiptique.  Il  faut  alors  retirer 
îe  féton  par  le  nez  ;  alors  le  premier  bourdonner  fort  des  narines  Se  chaffe 
devant  lui  le  fang  qui  s'étoit  ramaffé  à  la  partie  poftérieure  du  nez  ,  ÔC 
l'autre  ,  qui  doit  être  placé  à  la  diftance  d'un  pouce  du  premier ,  bouche 
les  arrières-narines  ,  8c  empêche  le  fang  de  tomber  dans  la  gorge  ,  ce  qui 
cauferoit  au  malade  une  toux  très -fatigante  St  l'incommoderoit  beaucoup. 
L'Auteur  allure  que  fi  ce  bourdonnet  parvient  au  fiége  de  l'hémorragie  , 
il  refferre  les  vaiffeaux  ouverts  6c  arrête  le  fang  ,  fur-tout  fi  on  a  foin  de 
bien  remplir  en  même-tems  le  nez  avec  de  la  charpie  trempée  dans  quelque, 
liqueur    aftringente. 

X  I. 

Paul  d'Epine  ,  Albucafïs  ,   8c  les  autres   anciens   Chirurgiens  âvoierit,  déjà      Manière 
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imagine  d  introduire  des  fêtons  dans  les  narines  ,  ainli  que  je  lai  dit  ci-del- ies  reaes  ja 
fus.  Mais  leur  intention  étoit  moins  d'arrêter  l'hémorragie-,  que  de  corifu-  polype. 
mer  les  reftes  du  polype.  Dans  cette  vue  ,  ils  faifoient  au  cordon  plufieurs 
nœuds  d'efpace  en  efpace  ;  ils  en  prenoient  les  deux  bouts  ,  8c  ils  le  tiroient 
8c  retiraient  de  côté  &  d'autre  pendant  plufieurs  jours  ,  jufqu'à  ce  qu'ils 
penfaffent  avoir  entièrement  détruit  les  chairs  fuperflues  ;  8c  pour  les  confir- 
mer plus  facilement,  ils  frottoient  le  cordon  avec  de  l'onguent  œgiptiac  ou 
autre  femblable.  Quoique  cette  pratique  des  Anciens  ait  été  rèjettée  par 
quelques  Modernes  ,  comme  cruelle  8c  ridicule  {a)  ,  cependant  le  Dran  l'em- 
ploya dans  un  cas  où  la  racine  du  polype  étoit  adhérente  au  plancher  que 
forment  enfemble  l'os  maxillaire  Se  l'os  du  palais  ,  à  la  partie  inférieure 
de  la  cavité  du  nez  ,  8c  où  il  étoit  impoffible  de  l'emporter  par  aucune  au- 
tre méthode,  comme  on  le  voit  affez  par  Thiftoire .  de  la  maladie."  Il' fit 
donc  paffer  le  féton  à  travers  les  narines  ,  "de  la  même  manière  que  je  l'ai 
dit  ci-deffus,  fans  y  avoir  fait  lés  nœuds  dont  je  vîëhs'de  parler.  Il' lé 
frotta  pendant  environ  vingt  jours  avec  des  médicamens  fuppuratifs  ,  jufqu'à 

(j)  Fabr.  d'Aquapendente  loc.  cit. 
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ce  que  les  racines  fu  fient  entièrement  confirmées  ,  6c  que  le  malade  eût  re- 
couvré la  liberté  de  la  refpiration.  Il  y  fubftitua-  enfuite  les  defficatifs.  Le 
malade  fut  guéri  dans  l'efpace  de  deux  mois.  Voy.  fa  VI.  obferv. 

X  I  I. 

Ce  qu'il  faut  Quelques  Chirurgiens,  8c  Garangeot  lui-même  (a)  ,  propolènt  ,  pour  ex- 
ewîon'd-6  '  '"'  r'rPer  Ie  P°typÇ  avec  PUiS  de  facilité  ,  lorfque  fes  racines  font  cachées  trop 
rines  dans  i«  profondément  ,  d'incifer  les  narines  avec  un  biftouri.  Cette  opération  avoit 
polype.  tj^ja  été  confeillée  par  Hippocrate  ,  &  depuis  par  Gui  de  Chauliac  (b).  Ces 
Auteurs  portoient  même  enfuite  le  cautère  a£tuel  fur  les  racines  du  polype  ;  ÔC 
Celfe  recommande  aufii  cette  méthode  dans  l'ozéne  (c).  Je  penfe  que  cette 
incifion  peut  avoir  lieu  quelquefois  ;  mais  bien  loin  de  confeiller  de  la  faire 
hardiment  Se  indifféremment  dans  tous  les  cas  ,  je  la  blâme  au  contraire 
à  caufe  des  grandes  douleurs  qu'elle  entraîne  8t  de  la  cicatrice  difforme 
qu'elle  laide  ;  d'autant  plus  que  même  après  cette  opération  ,  on  ne  peut 
pas  toujours  fe  flatter  de  guérir  certainement  8c  radicalement  le  polype  , 
ainfi  que  le  fait  voir  un  cas  dont  j'ai  eu  connoiffance  ,  &  dont  Hutter ,  Chi- 
rurgien de  Nuremberg  a  donné  le  détail  dans  fes  obfervations  de  chirurgie  , 
obf.  50.  (d)  Dans  le  cas  cependant  où  l'incilîon  de  la  narine  paroîtra  abfolu- 
ment  nécefiaire  ,  on  la  fera ,  pour  que  la  cicatrice  foit  moins  difforme  ,  dans 
le  iillon  qu'elle  fait  près  de  la  joue.. 

XII I. 

mie?e  de'cûa"  ^our  cicâbaèf  promptement  la  plaie  qui  reffe  après  l'extirpation  du  polype 
triferia  plaie,  il  fera  bon  de  faire  tirer  par  le  nez ,  ou  d'y  inje&er  au  moyen  d'une  feringue  , 
«herd'iamPfor  P^uneurs  ^ols  dans  ^a  journée ,  de  l'efprit  de  vin  feul  ou  mêlé  avec  du  miel 
mation  d'un  rofat  ,  ou  un  peu  d'eau  de  chaux  ;  ou  ,  ce  qui  vaut  mieux  encore  ,  de  rem- 
uveau  po-  pu/  les  narines  avec  des  bourdonnets  trempés  dans  ces  liqueurs  ;  ce  que  l'on 
doit  continuer  pendant  quelques  jours.  Si  l'on  s'apperçoit ,  ou  s'il  y  a  lieu 
de  croire  qu'il  foit  refté  quelques  parties  de  la  racine  ,  il  faut  avoir  foin  de 
les  emporter  avec  des  tenettes  ou  des  cizeaux ,  ou  de  les  confumer  en  ajou- 
tant un  peu  d'onguent  aegiptiac  aux  liqueurs  précédenres  ;  Se  même ,  fi  cela 
fe  peut  fans  danger  ,  l'on  y  appliquera  la  pierre  infernale  à  diverfes  repri- 
fes  ,  autant  qu'on  le  jugera  nécefiaire  ,  mais  avec  la  plus  grande  précau- 
tion. Le  meilleur  moyen  d'empêcher  la  régénération  du  polype,  c'efi:  de 
bien  farcir  la  narine  avec  des  bourdonnets  ,  fur-tout  trempés  dans  l'eau  de 
chaux.  Si  on  a  foin  de  le  faire  d'abord  après  l'extirpation  ,  Se  que  l'on  con- 
tinue de  même  pendant  quelques  jours ,  ou  même  s'il  le  faut  ,  pendant  quel- 
ques femaines ,  il  eft  bien  difficile  que  le  polype  puifle  repulluler.  Au  refte, 
pendant  tout  le  tems  du  traitement ,  les  malades  doivent  non-feulement  ob- 
server un  régime  de  vie  convenable  ,  mais  encore  ne  point  négliger  les  re- 
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(a)  Dans  l'endroit  que  j'ai  déjà  cité  plufieurs,  fois, 
(t)  V.  Glandorp.  de  polypa. 

(c)  Lib..VII.  cap.  XI. 

(d)  Cet.  ouvrage  fut,  imprimé  à;  RQftQch.etti7.18l.    ,. 
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médes  internes  capables  de  corriger  les  vices  dont  le  fang  peut  être  infe£té. 
Les  meilleurs  font  ceux  qui  purifient  le  fang  ÔC  les  premières  voies  par  les 
évacuations  qu'ils  excitent  ;  tels  font  les  pilules  mercurielles  ,  les  décochions 
des  bois  fudorifiques  ,  ÔC  autres  femblables  ,  dont  on  varie  l'ufage  félon  la 
-diverfité  des  circonftances.  Les  faignées  répétées  ne  doivent  pas  être  négli- 
gées s'il  y  a  pléthore. 

XIV. 

Si  le  polype  a  déjà  dégénéré  en  cancer  ,  il  faut  bien  prendre  garde  de  Traitement 
l'irriter  par  le  fer  ou  par  les  efcarrotiquee.  Il  ne  faut  fonger  qu'à  l'empêcher  ^an^e'ux.St 
d'empirer  par  un  régime  ôc  des  remèdes  adouciffans  ,  ainlî  que  je  l'ai  dit  ail-  du  farcomè. 
leurs ,  en  parlant  du  skirre  ôc  du  cancer  en  général  (a)  ;  tout  autre  traite- 
ment ne  ferviroit  qu'à  augmenter  le  mal  (b).  Pour  ce  qui  eft  des  farcomes 
formés  dans  la  cavité  des  narines  ,  on  ne  peut  guère  les  combattre  par  d'au- 
tres remèdes  que  par  les  corrofifs ,  dont  j'ai  parlé  ci-deffus  ,  en  employant 
en  même  tems  les  remèdes  internes  oppofés  à  la  caufe  du  mal  ;  6c  s'ils  ré- 
fîftent  à  ce  traitement  ,  on  doit  les  regarder  comme  abfolument  incurables , 
fur-tout  s'ils  font  produits  par  un  fpina-ventofa  ,  qui  élude  également  l'a&ion 
des  remèdes  appropriés.  On  trouvera  des  obfervations  de  différens  Auteurs 
fur  le  polype  ,  dans  le  petit  traité  de  Glandorp.  La  VI.  ÔC  la  VII.  des  ob- 
fervations de  le  Dran  ,  qui  roulent  fur  le  polype  ,  font  auffi  très-intérefFan- 
tes.  Voyei  encore  dans  le  commerce  littéraire  de  Nuremberg,  en  1739. 
pag.  8.  l'hiftoire  d'un  polype  d'une  grofleur  énorme  ,  qui  fut  heureufement 
extirpé. 

&%  •  »■>$%**  SQ 

CHAPITRE     LXXII. 

De  rOiéne. 

I. 

IL  fe  forme  quelquefois  dans  les  narines  un  ulcère  qui  les  ronge  ÔC  qui  Ce  que  c'effi 
en  fait  foftir  des  croûtes ,  ôc  même  des  particules  d'os  corrompues  ,  avec  <ÎUe  Voz^ne,i 
une  odeur  infupportable.  Les  Médecins  ont  donné  à  ce  mal  le  nom  d'ofe'ne 
ou  d'ulcère  fœtide  ôc  malin  des  narines ,  pour  le  diftinguer  d'un  autre  ulcère 
des  narines  qui  n'entraîne  pas  une  puanteur  bien  confidérable  ,  ÔC  qui  eft 
ordinairement  produit  par  les  catarres  ,  par  l'abondance  des  humeurs  vi- 
ciées ,  ou  par  les  mauvaifes  qualités  de  l'air  ,  &  que  l'on  guérit  facilement 
au  moyen  de  l'onguent  de  cérufe  ou  autre  femblable.  L'ozéne  eft  fur-tout 
dangereux  ÔC  puant  ,  lorfqu'il  eft  joint  à  la  carie  des  os  du  nez  ;  car  au  com- 
mencement il  n'affeéte  que  la  membrane  intérieure  des  narines  :  le  mal  ga- 
gne enfuite  peu-à-peu  du  terrein  ;    il  attaque  les  os   du  nez  qui  font   très- 

(a)  Part.  I.  liv.  IV.  chap.  XVI.  n°.  6.  &  chap.  XVII.  n°.  11. 

[b)  V.  Hippocrat.  aphor.  38.  feft.  VII. 

Cij 
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minces  ,    il  s'étend  jufqu'aux    finus  des   os   du  crâne  Se   jufqu'aux  os  maxil- 
laires ,   ÔC   y  produit  une   carie   d'un  très-mauvais  caractère. 

I  I. 

Caufes  de  Les  caufes  ordinaires  de  l'ozéne  font  des  enchifrénemerrs  r  ou  d'autres 
î'ozéne.  affe£tions  femblables  des  narines  ,  longues  Se  opiniâtres  ,  fur-tout  ft  le  fu- 
jet  a  un  fang  acre  Se  infeâé  du  virus  vénérien  ou  fcorbutique  ;  les  ma- 
tières acres  Se  capables  de  corroder  les  narines ,  lorfqu'elles  y  entrent  avec 
l'air  de  la  refpiration  ;  telles  font  les  poudres  fternutatoires  trop  fortes.  L'o- 
zéne fuccéde  auffi  quelquefois  au  polype  :  quelquefois  ces  deux  maladies 
font  jointes  enfemble  ,  comme  j'ai  eu  occafîon  de  l'obferver.  Voy&i  à  ce  fu.- 
jet  le  traité  de  Glandorp  fur  le  polype.. 

I  I  I. 

Diagnofiic  Ce  que  j'ai  déjà  dit  fur  les  caractères  extérieurs  de  l'ozéne  Se  fur  leg 
jcPrognoftjc,  eaufes  qUi  ie  produifent  ,  fuffit  pour  le  faire  reconnoître.  Pour  ce  qui  eft 
de  fes  fuites.,  on  peut  afîurer  qu'il  eft  très-difficile  d'y  apporter  du  fecours, 
tant  à  caufe  du  voiiïnage  des  os  fpongieux  du  nez  ,  qui  font  minces  Se  très* 
fufceptibles  d'impreffion  ,  que  de  la  difficulté  de  l'appercevoir  ,  Se  fur- tout 
de  pouvoir  y  porter  les  médicamens  capables  de  le  déterger.  L'ozéne  s'é- 
tend donc  avec  une  rapidité  inconcevable  ,  Se  ronge  enfin  le  vomer  Se  les  au* 
très  os  du  nez  ,  ce  qui  caufe  fouvent  l'entier  affairement  de  fa  partie  exté- 
rieure ,  avec  beaucoup  de  difformité  Se  une  très-grande  difficulté  de  parler  & 
de  refpirer. 

IV. 

iRemàiesin.      Il  faut  donc  fe   hâter  de  combattre  le  mal  par  des  remèdes  externes  Se 
«Ross.  fur-tout  internes.  Parmi  ces  derniers  ,  les  mieux  indiqués  Se  les  plus  puiflans 

font  les  anticacheâiques  ,  Se  principalement  les  antivénériens.  Outre  les  mer- 
curiels  ,  les  décochions  des  bois  fudorifiques  conviennent  parfaitement  ici  (a)... 
Le  malade  doit  ufer  d'alimens  doux,  éviter  l'excès  du  boire  Se  du  manger  r 
Se  fur-tout  s'abftenir  des  acres  Se  des  fpiritueux.  Si  l'on  reconnoît  que  l'ozéne 
eft  un  produit  du  virus  vénérien  ,  il  faut  s'attacher  à  détruire  celui-ci  par  la 
falivation  ou  par  toute  autre  méthode. 

V. 

Remèdes  ex-       Les  remèdes,  externes  de  l'ozéne  ,  font  les  mêmes  qu'on  a  coutume  d'em- 
Kœes,  ployer  pour  les  autres  ulcères.  Telle  eft  l'eau  verte  à'Hartman,  que  l'on  doit 

regarder  comme  le  meilleur  de  tous.  On  en  met  un  peu  dans  le  creux  de 
la  main  Se  on  l'attire  dans  le  nez  avec  l'air.  On  peur  auffi  en  frotter  l'ul- 
cère avec  un  pinceau  ,  l'Injecter  avec  une  feringue  ,  ou  en  imbiber  des  bour- 
donnets  que  Ton  introduit  fort  avant  dans  les  narines.  C'eft  de  cette  façon 
que  je  me  fuis  quelquefois  fervi  avec  fuccès  d'un  mélange   d'eau  de  chaux  Se 

(a)  V.  dans  les  mémoires  des  curieux  de  la  nature  ,  decad.  III.  ann.  IX.  X.  pag.  2-5^. 
une  obfervaiioc  fur  une  goutte.-feie.ine  furvenue  enluite  d'une  oaéne  ,.  guérie  par  la  M» 
yation. 
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de  mercure.  Fallope  8c  Mayerne  vantent  beaucoup  une  eau  alumineufa  pré- 
parée {a).  La  décoction  de  fabine  ôc  de  fcordium  ,  à  laquelle  on  ajoute  ,  fi.  la 
mal  eft  violent  ,  une  once  d'onguent  brun  de  Wurt^  par  livre  ,  fait  ici  des 
merveilles.  On  doit  auffi  regarder  comme  très-efficace  une  liqueur  compofée 
avec  le  même  onguent  de  W\.irt\  ou  Tsegiptiac  ,  le  miel  rofat  &  l'efprit  de  vin; 
on  l'applique  chaudement  à  plufieurs  reprifes.  On  peut  encore  faire  quelque 
fonds  fur  de  petites  tentes  que  l'on  prépare  avec  l'onguent  de  Wurti  ou  un 
peu  de  vitriol  blanc  ,  Se  que  l'on  introduit  de  tems  en  tems  dans  les  narines , 
jufqu'à  ce  que  l'ulcère  foit  détergé  ,  8c  que  la  puanteur  foit  entièrement 
difîîpée.  Quelques-uns  prétendent  que  la  vapeur  du  cinnabre  jette  fur  les 
charbons  ardents ,  n'eft  pas  d'un  petit  fecours  pour  la  guèrifon  de  l'ozéne  (6). 
Ils  veulent  que  l'on  en  reçoive  avec  précaution  la  fumée  dans  les  narines  , 
ou  qu'on  l'y  dirige  au  moyen  d'un  entonnoir.  Ces  différens  remèdes  doivent 
être  continués  ,  jufqu'à  ce  que  l'écoulement  des  humeurs  putrides  ait  tout-à-fait 
tari  ,  &  qu'il  n'y  ait  plus  de  puanteur. 

V  I. 

Si  la  carie  eft  de  la  partie ,  on  ne  peut  efpérer  de  guèrifon ,  qu'après  avoir    Traitement 
procuré  la  féparation  des  os  qui  en  font  affectés.   Mais  c'eft  principalement  de  I,ozéne. 
fur  les  efforts  de  la  nature  qu'il  faut  compter  dans  ce  cas  ;  car  les  Chirur-  avetfiacarie. 
giens  n'ont  encore    découvert   aucun  moyen   de     détruire    la    carie   des    os 
fpongieux.  En  effet,  il  feroit    difficile     &C    dangereux  d'appliquer  fur  cette 
partie  le  cautère    actuel,  l'euphorbe,  8c  les  autres  médicamens  ,   à  l'excep- 
tion de  ceux  dont  je   viens  de   parler  (c).  Le  Chirurgien  ne  doit  pas  fe  laffer 
dans  l'ufage  des  remèdes  que  j'ai  propofés  comme  propres  à  ramollir  &  dé- 
terger  l'ulcère  ;  mais  continuer  à  les  appliquer  de  tems  en  tems  pendant  quel- 
ques femaines  ,  8c  même  s'il  le  faut  pendant  plufieurs    mois  ,  jufqu'à  ce  que 
les  os  corrompus  foient  enfin  confiâmes.  S'il  y  a  quelque  efquille  d'os  qui  ait 
été  détachée  8c  qui  ne  tienne  plus  à  rien  dans  les  narines  ,  on  la   tirera    au 
plutôt  avec  des  pincettes ,  pour  délivrer  le  malade   de  l'incommodité  qu'elle 
lui  cauferoit,  8c  garantir  les  parties  faines   auxquelles  fon    contacl:  pourroit 
nuire;   Si  ,  comme  je   l'ai  vu  ,  ces  efquilles  font  trop   grofles  pour  pouvoir 
être    tirées    en    entier ,  il  faut  les  couper  auparavant   avec   des  cizeaux  ,  on 
les  tire  avec  facilité  ,  ou  elles  tombent  d'elles-mêmes.  Après  avoir  ainfi  tiré  les- 
os  ,  on  continuera  encore  quelques   tems   l'ufage  des  médicamens  déterfifs , 
jufqu'à  ce  que  toute  la  matière  corrompue  foit  épuifée ,  8c  qu'il  n'y  ait  plus 
de  puanteur. 

y  i  r. 

Drah  ,  Ecrivain  Anglois ,  indique  dans  fon  anatomie  imprimée  en  Anglois-  en      Nouvelle- 

-— — ^ méthode    ds; 

(a)  L'eau  alumineufe  de   Fallope   fe  prépare  de  la  forte  .•  Pren.  eau  de  plantain  &t  de  Drak' 
jofe  de  chacune  une  livre  ;  alun  Se  mercure  fublimé  de  chacun  un  gros.  m. 

(b)  Mayerne  recommande  cette  fumée  non-feulement  dans  ce  cas;  mais  encore  dans- 
les  ulcères  rebelles  de  la  gorge  &  du  palais.  Il  veut  qu'on  la  reçoive  avec  la  bouche  ou- 
verte ,  mais  modérément  8c   avec  précaution. 

(c)  Celfe  a  déjà  témoigné  fes  regrets  à  ee-  fujet,  cap,  de  ojœna  ;  8<.fl  propofe  pour  guè^ 
m  la  mal  „  d'ouvrir,  la  nea. 
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1707,  une  efpèce  d'ozéne  jufqu'alors  inconnue,  &  propofe  une  méthode 
particulière  pour  la  guérir.  Cet  Auteur  a  obfervé  que  le  fiége  de  l'ozéne 
eft  quelquefois  dans  le  finus  maxillaire  ;  on  le  reconnoît  principalement  en 
ce  qu'en  faifant  incliner  la  tête  du  malade  vers  le  côté  fain ,  on  voit  fortir 
des  narines  la  matière  corrompue  qui  répand  une  odeur  foetide  ;  car  c'eft-là 
la  fituation  la  plus  favorable  pour  faire  fortir  par  le  trou  qui  fe  trouve  na- 
turellement à  l'os  maxillaire  ,  la  matière  qui  peut  être  contenue  dans  le  finus. 
Cependant,  comme  cela  ne  fuffit  pas  pour  l'épuifer  entièrement,  6c  qu'il  eft 
difficile  de  porter  au  fiége  du  mal  les  médicamens  capables  de  le  déterger, 
il  n'eft  pas  furprenant  que  cette  efpèce  d'ozéne  réfifte  communément  au  trai- 
tement ufiré  dans  cette  maladie ,  6c  qu'elle  emporte  enfin  les  malades.  Pour 
mettre  les  Chirurgiens  plus  en  état  de  les  fecourir,  Drak  en  a  non-feulement 
donné  une  defcription  ;  mais  il  a  encore  imaginé  une  méthode  de  traitement 
qui  lui  eft  particulière  (a).  Dès  qu'on  s'apperçoit  que  l'ozéne  a  fon  fiége 
dans  le  finus  maxillaire  ,  il  juge  qu'il  eft  indifpenfable  d'arracher  d'abord 
la  première  dent  molaire  du  côté  malade,  attendu  qu'elle  eft  la  plus  voifine 
du  finus  (b).  Il  faut  enfuite  percer  l'alvéole  jufques  dans  la  cavité  du  finus , 
avec  un  infiniment  pointu  fait  en  forme  de  clou  ou  d'aleine  (  pi.  VIL  fig.  2.  ) 
ce  qui ,  félon  lui,  fe  fait  pour  l'ordinaire  avec  beaucoup  de  facilité  ;  car  il  af- 
fure  que  l'os  maxillaire  eft  toujours  fort  altéré  Se  fort  aminci ,  &  quelque- 
fois même  entièrement  rongé  par  la  matière  corrompue.  Le  partage  étant 
ainfi  établi,  on  ne  fe  borne  point  à  laifier  couler  d'elle-même  l'humeur  cor- 
rompue par  ce  trou  artificiel ,  on  tâche  encore  de  déterger  parfaitement  la 
partie  par  le  moyen  des  injections  mondifiantes  ÔC  balfamiques.  On  y  parvient 
fans  beaucoup  de  peine  ,  Se  l'on  travaille  enfuite  avec  fuccès  à  incarner  Se  à 
cicatrifer  la  partie ,  en  faifant  fuccéder  aux  déterfifs  ,  les  balfamiques  Se  les 
defficatifs.  Les  remèdes  les  plus  efficaces  font  l'élixir  de  propriété  ou  la  tein- 
ture de  myrrhe  6c  d'aloës  ,  feule  ou  mêlée  avec  le  miel  rofat  ;  8c  la  dé- 
coction de  fcordium  ou  de  fabine.  Dès  qu'on  a  fait  entrer  ces  médicamens 
dans  le  finus  ,  il  convient  ,  pour  les  empêcher  d'en  fortir  aufîî-tôt ,  de  bou- 
cher le  trou  avec  une  tente.  Après  même  qu'ils  fontfortis,  il  faut  avoir  foin 
d'introduire  une  autre  tente  dans  la  plaie ,  de  peur  qu'elle  ne  fe  ferme  avant 
que  le  finus  foit  parfaitement  détergé.  Il  fuffit  del'expofition  de  cette  méthode, 
pour  en  comprendre  toute  la  bonté  ;  mais  outre  cela  l'expérience  ,  qui  eft  le 
meilleur  de  tous  les  maîtres  en  médecine  ,  en  a  démontré  les  heureux  effets 
à  fon  inventeur.  Il  faut  enfin  obferver  que  l'os  maxillaire  eft  quelquefois  fi 
fort  altéré  par  le  fejour  de  la  matière  purulente  de  l'ulcère,  qu'elle  s'échappe 


(a)  Quelques-uns  attribuent  à  Couper ,  célèbre  Anatomifte  &  Chirurgien  Anglois ,  l'in- 
vention de  cette  méthode,  ainfi  que  beaucoup  d'autres  découvertes  qu'il  a  décrites.  Je 
ne  décide  point  cette  qucflion  ;  je  ne  fais  que  citer  ici  l'Auteur  dans  lequel  je  l'ai  trou- 
vée pour  la  première  fois. 

(b)  J'ai  obfervé  dans  plufieurs  crânes ,  que  c'eft  moins  la  première  ou  féconde  dent  mo- 
îaire  qui  répond  au  finus  maxillaire  ,  que  les  dernières.  Je  confeillerois  donc  plutôt  d'ar- 
racher quelqu'une  de  celles-ci  &  d'en  percer  l'alvéole.  La  figure  même  que  Drak  a  donné, 
vol.  II.  pi.  XVIII.  fig.  I.  montre  allez  que  les  racines  des  dents  poftérieures  répondent 
mieux  au  finus  que  celles  des  antérieures. 


DU    NEZ    TRONQUÉ.  *3 

auffi-tôt  qu'on  a  arraché  la  dent.  Il  n'eft  pas  néceffaire  alors  de  percer  l'al- 
véole ,  puifque  le  rrou  eft  déjà  tout  fait.  Il  faut  en  venir  tout  de  fuite  aux 
déterfifs  8c  aux  balfamiques  ,  que  l'on  continuera  jufqu  a  parfaite  guèrifon  : 
on   peut  confulter   Celfe  fur  l'exulcéraion  des  narines  Se  fur  i'ozéne. 

CHAPITRE     LXXIIL 

De  la  manière  de  rétablir  un  ne\  tronqué. 

J'AI  expofé  affez  au  long  dans  le  chapitre  des  plaies  de  la  face  ,  la  manière 
de  réunir  un  nez  coupé  par  un  infiniment  tranchant  ou  par  une  morfure  , 
lorfqu'il  tient  encore  par  quelqu'une  de  fes  parties  (a).  Pour  ce  qui  eft  de  la 
méthode  de  remplacer  un  nez  entièrement  féparé  en  collant  à  fa  place  un 
morceau  de  chair  pris  dans  une  autre  partie,  on  ne  fait  enore  quel  jugement  il 
faut  en  porter.  Le  fameux  Taliacot  a  compofé ,  il  eft  vrai  ,  fur  cet  art  fîn- 
gulier  ,  un  ouvrage  exprès  orné  de  plufieurs  figures ,  fous  ce  titre  :  Chirurgia 
curtorum  per  infitionem.  Cependant  fi  nous  confultons  les  Médecins  8c  les  Chi- 
rurgiens modernes  les  plus  employés  ,  nous  verrons  qu'ils  ne  croient  que  peu 
ou  point  du  tout  aux  fuccès  de  cette  méthode,  qui  n'a  point  été  confirmée  par 
des  expériences  8c  des  obfervations  nouvelles  (b).  Ainfî  le  feul  moyen  qu'on 
ait  à  mettre  en  ufage,  pour  remédier  à  la  difformité  qui  fuit  la  perte  du  nez, 
fî  la  féparation  n'eft  point  affez  récente  pour  qu'on  puiffe  efpérer  de  le  réu- 
nir par  la  future  ou  par  les  emplâtres  agglutinatifs  (c)  ,  c'eft  de  le  remplacer 
par  un  nez  artificiel ,  de  bois  ou  d'argent  ,  auquel  on  donne  une  couleur 
conforme  à  celle  de  la  peau  ,  8c  que  l'on  garnit  avec  des  chevilles  à  vis  élafti- 
ques^ ,  pour  qu'on  puiffe  l'affermir  8c  l'adapter  aux  parties  voifines.  J'ai  pro- 
vifion  de  ces  fortes  de  machines  toutes  prêtes.  On  trouve  dans  Roonhuys  (dy 
une  obfervation  fingulière  fur  un  nez  coupé  en  long  par  une  plaie  profonde 
8c  réuni  par  la  future ,  ou  l'on  laiffe-ies  éguilles. 

S8K  &=-         '  -%ga 

CHAPITRE     LXXIV. 

De  la  manière  d'ouvrir  les  trous  des  narines  collées  contre  -  nature. 


• 


J 


E  ne  croîs  pas  avoir  jamais  lu  dans  aucun  Auteur  de  chirurgie ,  excepté  Defcriptionv 
dans  Thom.  Bartholin  (e) ,  d'exemple  de  narines  collées  contre-nature  8t 


(a)  V.  part.  I.  liv.  I.  chap.  XIII.  n°.  8. 

(b)  On  trouve  un  mémoire  fur  ce  fujet  parmi  ceux  de  l'Académie  des  Scienc.  de  Paris , 
an.  1719.  p.  36. 

(c)  V.  une  obfervation  fur  un  nez  entièrement  coupé  &c  réuni  dé  cette  façon  dans  Ble- 
gny  ,  zod.  med.  gall.  an.  1680.  pag.  75.  &  une  autre  dans  Garangeot,  opcr.  de  chir.  t.  III»- 
ch.  du  polype,  p.  55.  fur  un  nez  coupé  par  la  morfure.  Se  réuni  par  la:  future;. 

(d)  Obf.  chir.  XXIV. 

te)  A£L  haffiu.  ïol*  L  g.  igg. 
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rouvertes  par  le  fecours  de  la  chirurgie.  Je  me  fuis  affuré  par  ma  propre 
expérience  que  ce  vice  peut  exifter  ôt  qu'il  eft  fufceptible  de  guérifon.  Je 
l'obfervai  pour  la  première  fois  à  Helmftad  fur  un  enfant  d'environ  trois  ans , 
né  de  parens  pauvres.  La  petite  vérole  l'avoit  extrêmement  maltraité  ,  par  le 
peu  de  foin  qu'on  avoit  eu  de  lui,  chofe  ordinaire  parmi  les  gens  de  cet  état: 
tout  fon  vifage ,  &  fur-tout  les  lèvres  Se  les  narines  ,  étoient  rongé  d'une  ma- 
nière affreufe.  Celles-ci  étoient  collées  entr'elies  âc  avec  la  lèvre  fupérieure 
qui  étoit  repliée  vers  le  nez ,  6c  contribuoit  encore  à  le  fermer  ;  la  narine 
droite  étoit  entièrement  bouchée  ,  &  la  gauche  tellement  refferrée  ,  qu'on 
auroit  eu  de  la  peine  à  y  faire  entrer  la  tête  d'une  petite  épingle  ;  ce  qui 
caufoit  à  cet  enfant  une  H  grande  difficulté  de  refpirer  ,  fur-tout  pendant 
le  fommeil ,  que  fes  parens  craignoient  de  le  voir  expirer  à  tout  moment. 

I  L 

Premier trai-  Pour  remédiera  cette  complication  de  maux  ,  je  m'y  pris  de  la  manière  fuï- 
vante.  Après  avoir  placé  la  tête  de  l'enfant  au  grand  jour  ,  Se  l'avoir  donné  à 
tenir  aux  aflîftans  par  les  mains  8c  par  les  pieds  ,  je  féparai  avec  un  biftouri 
la  lèvre  fupérieure  d'avec  le  nez  £>C  je  la  renverfai.  Je  pris  enfuite  un  biftouri 
plus  petit,  je  dilatai  l'ouverture  extérieure  des  narines  &  lui  rendis  fa  lar- 
geur naturelle.  Après  cela  j'introduiiis  dans  chaque  narine  un  ftilet  (pi.  I. 
lett.  K.  )  pour  m'affurer  de  leur  état  ,  6c  pour  voir  fi  elles  ne  feroient  point 
par  hazard  également  collées  vers  la  partie  fupérieure  ;  je  découvris  en  effet 
que  l'une  des  deux  étoit  entièrement  fermée  en  dedans  ;  j'introduifis  mon 
infiniment  avec  précaution  ,  2>C  je  divifai  les  parties  collées.  Lorfque  j'eus 
ainfi  ouvert  les  narines,  je  les  remplis,  après  avoir  laiffé  couler  le  fang  pen- 
dant quelque  tems  ,  avec  une  tente  de  charpie  allez  grofle  ;  c'étoit  le  meilleur 
moyen  d'arrêter  l'hémorragie  &  d'empêcher  le  recollement  des  parties.  Pour 
contenir  la  lèvre  fupérieure  dans  fa  fituation  naturelle  ,  j'appliquai  entre-elle 
Se  le  nez  plufieurs  bourdonnets  que  je  contins  au  moyen  d'un  emplâtre  ,  d'une 
comprelîè  oblongue  Se  d'une  bande  à  quatre  chefs ,  femblable  à  celle  qui 
eft  en  ufage  pour  le  bec-de-liévre.  Ce  panfement  fut  continué  pendant  quel- 
ques jours  ,  avec  cette  différence  ,  que  je  trempai  enfuite  les  tentes  dans  l'ef- 
prit  de  vin  ;  par  ces  moyens  je  parvins  non-feulement  à  terminer  la  guérifon 
du  malade  par  rapport  à  la  lèvre;  mais  encore  à  tenir  pendant  huit  jours  les 
trous  des  narines  allez  larges  6c  aftez  ouverts, 

I  I  I. 

Second  tral-  Mais  comme  la  mère  de  cet  enfant ,  croyant  le  mal  guéri ,  commença  à  le 
négliger,  difeontinua  imprudemment  de  fe  fervir  des  tentes,  8c  ceffa  de  m'a- 
mener  le  malade  pour  le  pancer  ,  il  étoit  inévitable  que  les  bords  de  la  plaie 
encore  frais  ne  fe  recollallent.  Elles  fe  reprirent  en  effet  fi  bien  ,  qu'au  bout 
de  quelques  jours  an  pouvoit  à  peine  y  faire  entrer  un  petit  ftilet.  Les  parens 
reconnurent  alors  leur  négligence  ,  6c  redemandèrent  mon  fecours.  Je  rou- 
vris les  narines  comme  la  première  fois  ,  Se  je  les  tins  ouvertes  pendant  huit 
jours  avec  des  tentes  ,  6c  enfuite  avec  des  canules  de  plomb  ailées  que  j'ai 
imaginées  pour  cet  ufage  ,  (V.  pi.  XIX.  fig.  15  Se '16.)  &  que  je  laiffai  dans 

les 
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les  narines  jufqu'à  ce  qu'elles  eufîent  recouvré  leur  largeur  ordinaire  ,  &  que 
les  plaies  fuffent  parfaitement  cicatrifées. 

I  V. 

Je  fis  le  fécond  efiaide  ce  traitement  en  1725.  fur  un  petit  enfant ,  dont  les  Autresexem^ 
narines  étoient  aufïï  bouchées  enfuite  de  la  petite  vérole,  ce  qui  l'incommo-  P!es° 
doit  beaucoup  :  le  fuccès  ne  fut  pas  moins  heureux.  Je  le  pratiquai  pour 
la  troifième  fois  fur  un  autre  petit  enfant  ,  fils  d'un  marchand  d'Halberflad  , 
que  l'on  m'amena  ;  mais  dans  cette  occafion  je  fubftituai  des  canules  de 
léton  à  celles  de  plomb  ,  qui  réfiftent  trop  peu  à  la  preflîon ,  8c  qui  ne  con- 
fervent  pas  leur  figure  elliptique.  L'expérience  m'a  appris  que  ces  fortes  de 
canules  doivent  être  grandes  ,  6c  qu'il  importe  beaucoup  de  les  laifîèr  long- 
tems  dans  les  narines ,  pour  les  tenir  ouvertes  6c  dilatées.  Si  on  fe  preffe 
trop  de  les  ôter  ,  les  narines ,  quelque  agrandies  qu'elles  paroiffent  ,  fe  ré- 
treciffent  bientôt  d'une   manière  furprenante. 

Explication  de  la  dix  -  neuvième  Planche. 

Fig.  1.  Cautère  renfermé  dans  un  tuyau  ,  dont  on  fe  fert  pour  brûler  cette 
partie  de  l'oreille  externe ,  que  les  Médecins  nomment  antitragus ,  dans  les 
maux  de  dents.  La  lettre  A  marque  le  tuyau  ;  B  fon  manche  ;  C  le 
cautère  fortant  un  peu  hors  du  tuyau  ;  D  le  manche  du  cautère. 

Fig.  z.  Infiniment  acouftique  conftruit  en  forme  de  cornet  ou  de  trompette. 
On  infinue  dans  l'oreille  fa  partie  étroite  A,  Se  on  tient  avec  la  main  fon 
autre  bout  B  B ,  qui  eft  évafé  comme  le  pavillon  d'une  trompette.  Si  on 
dirige  cet  infiniment  du  côté  d'où  vient  le  fon  ,  il  aide  puhTamment  Fouie. 

Fig.  3.  Autre  infiniment  acouftique  femblable  à  un  cor  par  fes  circonvolu- 
tions. On  infinue  aufïï  dans  l'oreille  fa  partie  étroite  A  ;  on  tient  avec  la  main 
le  manche  B ,  6c  fa  partie  évafée  C  fert  à  recevoir  le  fon. 

Fig.  4.  Cette  figure  repréfente  encore  un  infiniment  acouftique  imaginé  par 
Fr.  Decker  :  il  doit  être  d'argent.  On  fait  entrer  dans  l'oreille  fa  partie  A 
faite  en  forme  de  toupie  ;  on  l'attache  enfuite  autour  de  l'oreille  avec  les 
liens  B  B  ,  de  façon  qu'il  eft  entièrement  caché  par  les  cheveux ,  8c  qu'on 
n'a  pas  befoin  de  le  tenir  avec  la  main. 

Fig.  5.  Infiniment  deftiné  à  contenir  6c  affermir  le  lobe  de  l'oreille  ,  pour 
pouvoir  le  percer  plus  commodément  avec  une  éguille. 

Fig.  6.  Eguille  d'acier  ou  d'un  argent  très-dur ,  dont  la  partie  antérieure  A  fe 
termine  en  une  pointe  à  deux  tranchans  ,  6c  la  poftérieure  B  eft  faite  en 
forme  de  tuyau  ;  de  façon  qu'elle  fert  en  même  tems  à  percer  le  lobe  de 
l'oreille  ,  6c  à  recevoir  le  fil  de  plomb   que  l'on  fait  palier  dans  le  trou. 

Fig.  7.  Fil  de  plomb  flexible  qu'on  pafîe  dans  le  trou  du  lobe  ,  ôc  qu'on  y 
laiffe  jufqu'à  ce  que  les  bords  en  foient  cicatrifés. 

Fig.  8.  Autre  éguille  deftinée  au  même  ufage  ,  dont  la  partie  poftérieure  eft 
garnie  d'un  tuyau  fendu  en  forme  de  lardoire  ,  pour  qu'il  contienne  mieux 
le  fil  de  plomb  dans  tout  fon  trajet.  On  peut  aufïï  s'en  fervir  avec  fruit 
dans  l'opération  du  bec-de-liévre. 

Tom.  IL  D 
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Fig.  9.  Tenettes  moufles  pour  l'extraction  du  polype  des  narines  ,  gradées 
d'après  Palfin. 

Fig.  10.  Autres  tenettes  à  peu  près  femblables ,  mais  fenêtrées  ,  pour  faifir 
le  polype   avec  plus  de  force. 

Fig.  n.  Autres  tenettes  à  bec  courbe  deftinées  à  l'extraction  des  polypes  qui 
fe  font  fait  jour  du  côté   de  la  gorge. 

Fig.  12.  Infiniment  propre  pour  la  ligature  d'un  polype  ,  dont  la  racine  tient 
à  un  côté  de  la  narine  ,  &C  n'eft  pas  bien  profonde.  A  déû'gne  le  manche  ; 
B  la  pointe ,  qui  eft  moufle  6c  percée  en  forme  d'éguille.  On  pafle  par 
fon  trou  un  brin  de  foie  dont  on  entortille  la  racine  du  polype  au  mo- 
yen de  cet  inftrument.  La  courbure  C  fait  qu'on  peut  plus  aifément  em- 
brafler  la  racine  du  polype  ÔC  la  contourner. 

Fig.  13.  Cette  figure  eft  celle  du  polype  dont  je  fis  l'extirpation  au  moyen 
de  Tinftrument  fig.  iz.  À  eft  fa  racine  qui  tenoit  au  milieu  de  l'aile  ex- 
terne de  la  narine  ;  B  eft  fa  partie  qui  fortoit  hors    du   nez. 

Fig.  14.  On  voit  ici  une  partie  de  la  face  dans  laquelle  non-feulement  les  na- 
rines étoient  collées  ,  mais  encore  la  lèvre  fupérieure  A  A  étoit  extrême- 
ment repliée  en  haut,  &C  fortement  adhérente  aux  narines  qu'elle  achevoit 
de  fermer. 

Fig.  15  6c  16.  Deux  canules  ailées  de  plomb  ou  de  léton ,  qui  fervent  à 
tenir  les  narines  ouvertes ,  après  qu'on  a  détruit  leur  adhérence.  La  fi- 
gure 15.  défigne  celle  de  la  narine  droite,  &C  la  fig.  16  celle  de  la  na- 
rine gauche. 

Des  vices  des  lèvres  quon  guérit  par  V opération. 
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CHAPITRE      LXXV, 
Du  bec  -de-  Lièvre. 
L 

Ce  que  c'eft  /~*\  N  voit  des  perfonnes  qui  ont  dès  leur  naiflance  une  lèvre  ,  8C  ordinai- 
queie  bec-  \^j  rement  la  fupérieure,  tellement  fendue  6c  mutilée  ,  qu'elle  reflemble  à 
celle  des  lièvres  (a)  ;  c'eft  pourquoi  l'on  a  donné  à  ce  vice  de  conformation  , 
le  nom  de  bec-de-liévre  (b).  Ce  vice  eft  plus  ou  moins  grave  ,  félon  que  les 
bords  de  la  fente  font  plus  ou  moins  écartés  ,  6c  que  la  lèvre  eft  plus  ou 
moins  mutilée.  Cette  mutilation  eft  quelquefois  fi  confidérable  6c  fi  .dif- 
fforme  ,  qu'il  femble  qu'on  a  coupé  ou  arraché  une  partie  de  la  lèvre.  J'ai 

(a)  La  fig.  î.  de  la  pi.  XX.  repréfente  un  bec-de-liévre  que  je  guéris ,  l'année  même 
que  parut  la  première  édition  latine  de  ma   Chirurgie. 

(b)  Dans  la  figure  que  Garangeot  a  donné  du  bec-de-liévre  ,  dans  fes  opsr.  as.  chir.  on 
ne  peut  distinguer  aucune  fente ,  &  la  lèvre  garoît  entière* 
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auflî  obfervé  que  la  lèvre  eft  quelquefois  fendue  en  deux  endroits  en  for- 
me d'M  ;  c'eft  ce  qu'on  appelle  bec-de-liévre  double  (a).  Outre  la  difformité 
que  le  bec-de-liévre  caufe  ,  il  eft  encore  incommode  en  ce  qu'il  occa lionne 
aux  petits  enfans  une  grande  difficulté  ,  ou  même  une  impoffibilité  abfolue 
de  teter  8c  enfuite  d'articuler  diftinètement ,  Lorfqu'ils  font  parvenus  à  un  âge 
plus  avancé.  Quelquefois  le  bec-de-liévre  eft  l'effet  d'une  plaie  négligée  r 
d'un  ulcère  ou  d'un  cancer  ,,  &  alors  il  peut  fe  rencontrer  également  à  la 
lèvre  inférieure  tout  comme  à  la  fupérieure  :  on  pourroit  appeller  ce  dernier, 
bec-de-liévre  faux  ,  ôc  donner  le  nom  de  bee-de-liévre  vrai  à  celui  qui  vient 
de  naiffance.  Dans  le  bec-de-liévre  vrai  ou  naturel ,  le  palais  eft-  pour  l'ordi- 
naire en  même-tems  fendu  jufqu'aux  narines  ÔC  à  la  luette.  Celle-ci  man- 
que même  quelquefois  tout-à-fait,  ainfi  que  j'ai  eu  occaiion  de  le  voir  ;  de 
forte  que  cette  fente  du  palais  eft  tantôt  affez  courte  Se  tantôt  s'étend  juf- 
qu'à  la  gorge.  Il  n'eft  donc  pas  étonnant  que  même  après  avoir  remédié  au. 
vice  extérieur ,  il  refte  encore  un  vice  interne  abfolument  incurable  (b).  La 
voix  qui  paiTe  par  un  palais  Se  des  narines  ainfi  fendues  ,  a  un  fon  fort  déf- 
agréable.  La  guèrifon  du  bec-de-liévre  eft  d'autant  plus  facile  ôc  plus  par-, 
faite  ,  que  la  fente  eft  moins  inégale  $C  que  fes  bords  font  moins  écartés  ; 
mais  plus  la  fente  eft  large  8c  inégale ,  plus  il  eft  difficile  de  le  guérir.  La, 
lèvre  eft  même  quelquefois  tellement  tronquée  8c  difforme  ,  que  la  réunion 
en  eft  impofîîble,  au  moins  dans  les  petits  enfans  ,  car  on  ne  doit  pas  per- 
dre toute  efpérance  de  les  guérir  ,  lorfqu'ils  feront  un  peu  plus  avancés  en 
âge.  La  guèrifon  du  bec-de-liévre  double  n'eft  pas  moins  difficile  ,  ÔC  cela 
non  -  feulement  à  caufe  du  grand  écartement  des  chairs ,  mais  pour  d'au^ 
très  raifons  encore.  Il  fe  trouve  quelquefois  au  milieu  de  la  fente ,  une  émi-. 
nence  formée  par  la  mâchoire  fupérieure  ,  ou  par  une  ou  deux  dents  :  il 
faut  commencer  par  la  détruire  ,  fans  quoi  la  guèrifon  n'eft  guère  poffible. 

I  I. 

Lorfque  le  bec-de-liévre  eft  l'effet  d'une  plaie  récente  ,  on  le  guérit  par  la  Vtê\minait6 
future  entrecoupée  ,  comme  je  l'ai  dit  dans  le  traité  des  plaies  ;  mais  s'il  y  a  tiag, 
déperdition  de  fubftance  ,  on  préfère  l'entortillée  ,  comme  dans  le  vrai  bec- 
de-liévre.  Dans  les  cas  où  celui-ci  eft  fufceptible  de  guèrifon ,  l'art  ne  fçau- 
roit  ,  il  eft  vrai ,  réparer  les  chairs  que  la  nature  n'a  point  produites  ;  mais 
il  peut  parvenir  à  joindre  ÔC  coller  enfemble  les  parties  naturellement  écar- 
tées. Le  traitement  confifte  donc  à  bien  unir  ÔC  fouder  enfemble  tout  ce 
qu'il  y  a  de  fendu  ôc  de  tronqué  dans  les  lèvres.  Cela  ne  peut  fe  faire 
fans  couper  8c  emporter  les  bords  du  bec-de-liévre.  Or ,  cette  opération  de- 
mande beaucoup  de  circonfpe&ion  :  c'eft  pourquoi  je  crois  devoir  décrire 
ici   en  peu   de    mots  ,    mais  avec   exactitude  ,   la  manière    d'opérer  qui  me 

(a)  On  peut  en  voir  un  exemple  dans  Erndel ,  relation  de  fon  voyage  en  Angleterre 
&  en  Hollande,  pag.  123.  Se  un  autre  très-remarquable  dans  les  Mémoires  de  l'Acad. 
de  Chirurgie  ,  t.  1.  p.  605.  Voye\  auffi  ma  pi.  XXXIX. 

(fc)  M.  drari  rapporte  un  exemple  mémorable  d'un  bec-de-liévre,  dans  lequel,  après 
la  réunion  des  parties  externes ,  la  fente  interne  du  palais  fe  réunit  auffi.  Mémoir.  de  ïAcado 
de  Chirurg.  loc.  cit. 

Dij 


S 


28        IN  S  T.  DE  CH1R.  PART.  IL  SECT.  II.  CE.LXXV. 

paroît  la  plus  convenable.  La  première  attention  que  l'on  doit  avoir ,  regarde 
le  choix  de  la  faifon  ;  autant  qu'on  le  peut  ,  il  faut  préférer  une  faifon  tem- 
pérée ,  comme  le  printems  ,  l'été  8c  l'automne  ;  le  printems  étant  le  plus 
tempéré  de  tous  ,  eft.  aufli  le  plus  favorable  à  l'opération.  On  doit  obferver 
enfuite  de  ne  point  la  pratiquer  fur  un  fujet  foible  ou  attaqué  de  quel- 
qu'autre  maladie  ;  8t  en  cas  que  fon  fang  foit  infecté  par  quelque  vice  ,  on 
aura  foin  auparavant  de  le  combattre  par  les  remèdes  convenables.  On  pré- 
parera le  malade  à  l'opération  par  une  légère  médecine ,  Se  on  lui  fera  garder 
pendant  quelque  tems  un  régime  de  vie  exa£t(a).  Lorfqu'il  fera  queftion  d'opé- 
rer ,  on  placera  le  malade  au  grand  jour ,  pour  que  le  Chirurgien  puiffe  y 
voir  clair.  Il  doit  avoir  fous  fa  main  fon  appareil  tout  prêt  ,  c'eft-à-dire  des 
cizeaux  convenables  (  pi.  I.  lett.  C  )  Se  quelques  éguilles  droites ,  confacrées 
à  cette  opération,  (  voy.  pî.  IV.  fig.  21.  6c  22.  Se  pi.  XX.  fig.  2.  3.  4.  Se 
£.  )  qui  doivent  être  d'or  très-dur,  d'argent,  ou ,  fi  on  veut ,  de  léton  (b).  Il 
faut  aufli  qu'elles  foient  bien  affilées,  8t  que  leur  pointe  foit  cylindrique  ou 
triangulaire,  fig.  2.  ou  plate  ,  fig.  3.  4.  5.  pour  qu'elles  traverfent  la  lè- 
vre avec  facilité.  On  juge  celles  d'acier  moins  convenables  ,  parce  qu'elles  font 
fujettes  à  fe  rouiller  dans  la  plaie  ,  8c  qu'on  ne  peut  les  tirej  enfuite  fans 
douleurs  8c.  fans  déchiremens .  L'appareil  comprend  outre  cela  des  brins  de 
foie  forte  ,  un  vafe  rempli  d'eau  chaude  avec  une  éponge  ,  de  la  charpie  g. 
un  peu  de  baume  vulnéraire  ,  une  bande  longue  8c  étroite  ,  des  tenailles 
convenables  ,  en  cas  que  l'on  veuille  couper  les  éguilles  qu'on  laine  dans 
la  plaie  ,  ou  qu'il  foit  nécefiaire  d'emporter  une  partie  de  la  mâchoire  ou 
une  dent  qui  feroient  une  faillie  entre  les  bords  de  la  fente  ;  enfin  de  l'eau 
de  la  Reine  d'Hongrie  ou  autre  liqueur  femblable  ,  pour  ranimer  les  efprits 
du  malade  en  cas  de  befoin.  Après  avoir  ainfï  préparé  toutes  chofes ,  un  Chi- 
rurgien inftruit  peut  en  venir  à  l'opération  de  la  manière  fuivante. 

1 1  r. 

Détail  de  Si  le  malade  eft  un  adulte  ,  on  le  fait  fîmplement  afieoîr  fur  un  fiége 
S'opémioJu  placé  au  grand  jour  ,  8c  l'on  fait  tenir  fa  tête  8c  fes  mains  par  des  aides. 
Si  c'eft  un  enfant ,  ce  qui  eft  plus  ordinaire  ,  il  faut  le  faire  tenir  fur  les  ge- 
noux &  entre  les  bras  d'un  homme  robufte  ,  au  grand  jour  ,  Se  placer  à 
fes  côtés  deux  aides  ,  dont  l'un  tienne  Ces  pieds  &  l'autre  fa  tête  ,  car  ce- 
lui qui  le  tient  fur  fes  genoux  pourra  en  même  tems  fe  faiiir  de  Ces  mains 
Se  les  tenir  fortement.  On  peut  encore  ,  fi  l'enfant  eft  fort  jeune  ,  attacher 
fes  mains  avec  des  bandes.  Alors ,.  fi  l'on  voit  que  l'écartement  des  bords 
foit  fort  confidérable  ,  Se  qu'on  ait  de  la  peine  à  les  rapprocher  ,  il  eft  né- 
eeilaire  ,  pour  parvenir  à  les  joindre  8c  à  les   coller  avec  plus  de  facilité  , 


'en  paflfer  v  la  quantité  de  fang  qui  coule  pendant  l'opération  peut  fuffire. 

(î>)  Les.  Chirurgiens  François  les  plus  modernes  préfèrent  ces  dernières  éguilles  à  celles 
d'or  &  d'argent ,  mais  fans  motiver  cette  préférence.  Vo^ei  les  Mém.  de  l'Aead.  de  CMr:- 
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de  détacher  ces  bords  ,  6c  fur-tout  le  frein  de  la  lèvre  fupérieure  ,  d'avec 
les  gencives  ,  avec  des  cizeaux  ou  un  biftouri  ,  félon  qu'on  le  trouvera  plus 
commode  ;  mais  on  doit  conduire  l'inftrument  avec  précaution ,  de  peur  d'em- 
porter entièrement  la  gencive  ,  ÔC  de  mettre  l'os  maxillaire  à  découvert ,  ce 
qui  pourroit  entraîner  de  fâcheux  inconvéniens  (a).  Et  comme  les  bords  du 
bec- de- lièvre  font  fecs  ÔC  calleux,  6c  que  dans  cet  état  ils  ne  pourroient 
fe  reprendre  ,  il  eft  abfolument  néceffaire  d'en  faire  une  plaie  récente  ôc  de 
les  rafraîchir  en  coupant  avec  des  cizeaux  ou  un  biftouri ,  un  peu  de  cha- 
que lèvre  dans  toute  fon  étendue  ,  6c  principalement  vers  la  partie  fupé- 
rieure  ,  qui  quelquefois  a  befoin  d'une  incifion  particulière.  Si  les  bords 
font  déjà  beaucoup  écartés  ,  on  doit  éviter  d'en  trop  couper  ;  leur  rapproche- 
ment ôc  leur  réunion  deviendroit  par-là  très  -  difficile  ou  même  impoffible. 
Mais  d'un  autre  côté  ,  fi  l'on  n'en  coupoit  point  allez  ,  ils  ne  pourroient  fe 
coller  l'un  à  l'autre.  Après  avoir  ainfi  rafraîchi  les  bords  ,  on  doit  les  ef- 
luyer  avec  une  éponge  ,  6c  les  faire  tenir  bien  au  niveau  l'un  de  l'autre  par 
un  aide.  Alors  on  les  traverfe  de  deux  6c  le  plus  fouvent  de  trois  éguilles  9 
fuivant  la  grandeur  de  la  plaie  8c  l'âge  ou  la  taille  du  fujet  ,  à  la  diftance 
de  l'épaiffeur  d'un  tuyau  de  plume  de  l'ouverture  ;  fi  on  perçoit  plus  près 
de  la  fente ,  les  éguilles  pourroient  déchirer  les  lèvres  de  la  plaie  ,  fur-tout 
dans  les  enfans ,  comme  cela  n'arrive  que  trop  quand  ils  viennent  à  crier. 
On  enfonce  les  éguilles  l'une  après  l'autre  ÔC  de  la  même  façon  ,  en  les 
faifant  entrer  par  la  lèvre  gauche  ôc  fortir  par  la  droite.  11  faut  commen- 
cer par  la  partie  fupérieure ,  qu'on  doit  avoir  rafraîchi  auparavant ,  com- 
me j'ai  dit ,  ôc  continuer  en  defcendant  vers  la  partie  inférieure  ,  de  façon 
que  les  éguilles  foient  éloignées  l'une  de  l'autre  ,  d'environ  une  ligne  ou  de 
l'épaiffeur  d'un  tuyau  de  plume  (b)  :  par  ce  moyen  on  peut  fe  flatter  de 
pouvoir  contenir  fuffifamment  les  bords  de  la  plaie.  Il  eft  quelquefois  utile  , 
fur-tout  fi  on  opère  fur  des  adultes  ,  dont  les  lèvres  ont  plus  de  folidité  , 
d'avoir  recours  à  un  inftrument  auxiliaire ,  que  les  François  nomment  porte- 
éguille ,  (  voy.  pi.  VI.  fig.  2..  ou  3.  )  ÔC  dont  j'ai  fait  voir  ailleurs  la  commo- 
dité pour  affermir  ÔC  enfoncer  les  éguilles  ;  quoique  ,  félon  quelques-uns  (c), 
ce  fecours  ne  foit  pas  abfolument  néceffaire  à  un  Chirurgien  qui  peut  le 
fervir  de  fes  doigts  avec  affez  de  force  ôc  d'adreflè.  En  effet  ,  mes  doigts 
m'ont  toujours  fuffit  ôc  me  fuffifent  encore  pour  toutes  les  manœuvres  de 
cette  opération. 

I  V. 

Dès  qu'on  a  placé  toutes   les  éguilles ,  on  effuye  encore  une  fois  ,  s'il  d'app^û«e 

-  le    fil    aux 

(a)  M.  Quefnay  a  imaginé  ,  pour  réunir  plus  parfaitement  les  bords  du  bec-de-liévre  , 
des  manœuvres  particulières ,  &  un  appareil  d'os  de  baleine.  Voy.  Mém.  de  l'Acad.  de  Chir. 
tom.  I.  loc.  cit.  Mais  la  méthode  dont  je  me  fers ,  qui  eft  repréfentée  à  la  pi.  jo ,  me 
paroît  préférable. 

(6)  Quelques  Chirurgiens  commencent  par  la  partie  fupérieure ,  continuent  par  la  plus 
baffe  Se  finiffent  par  le  milieu.  Voy.  Erndel,  relation  du  voyage  d'Angleterre  £c  de  È,oL 
lande  ,  pag.  113. 

(c)  Comme  Garangeott  lieu  cît£. 


3o        IN  S  T.  DE  CH1R.  PART.II.  SECT.  IL  CU.LXXV. 

le  faut ,  les  bords  de  la  plaie  avec  une  éponge  ,  &  on  les  fait  tenir  bien 
exactement  par  un  aide  ;  après  quoi  on  attache  à  un  bout  de  l'éguille  un  fil 
de  lin  ou  de  foie  affez  fort  8c  ciré  (a)  ,  &  on  le  tortille  en  le  croifant  fur 
la  longueur  de  l'éguille  ,  en  forme  de  8  déchiffre  pofé  tranfverfalement,  (  voy. 
pi.  IV.  fig.  21  &  2.z.  )  ou ,  ce  qui  revient  au  même  ,  en  y  faifant  des  tours 
circulaires  ,  comme  dans  la  fig.  5.  de  la  pi.  XX.  On  a  foin  de  ferrer  le  fil 
autant  qu'il  eft  néceffaire  pour  tenir  les  bords  de  la  plaie  bien  unis  ,  8c  en 
finiffant  on  l'affujettit  par  un  nœud.  On  réitère  cette  manœuvre  fur  chaque 
éguille  ,  en  commençant  par  la  fupérieure  ou  par  la  plus  baffe  indifférem- 
ment. On  coupe  enfuite  avec  des  cizeaux  très-fins ,  les  pointes  des  éguilles 
à  une  ligne  du  fil  ,  parce  qu'elles  pourraient  picquer  les  lèvres  8c  y  caufer 
des  douleurs  8c  des  inflammations.  Si  les  éguilles  ne  font  pas  bien  lon- 
gues,  cette  précaution  n'eft  pas  fort  néceffaire  ;  il  fuffit  de  mettre  fous  la  pointe 
une  compreffe  ou  un  petit  morceau  d'épongé  :  on  épargne  même  par-là  au 
malade ,  des  douleurs  qu'on  rifqueroit  d'exciter  en  coupant  les  éguilles  , 
Se  l'on  abrège  l'opération,  fans  compter  que  les  mêmes  éguilles  pourront 
fervir  encore. 

V. 

Panfement.  Après  avoir  ainfi  terminé  l'opération ,  quelques  Auteurs  confeiîlent  d'in- 
troduire un  plumaceau  trempé  dans  le  miel  rofat  ,  entre  la  gencive  8C 
la  plaie  ,  pour  faciliter  la  cicatrifation  intérieurement.  Cette  pratique  peut 
avoir  lieu  pour  les  adultes  8c  les  perfonnes  raifonnables ,  mais  elle  a  dans 
les  enfans  plufieurs  inconvéniens  qui  m'ont  porté  à  en  bannir  l'ufage  ;  car 
d'abord  on  ne  peut  infinuer  ce  plumaceau  ,  fans  leur  faire  quelque  violence  , 
&C  par  conféquent  fans  exciter  leurs  pleurs  8c  leurs  cris  ;  ce  qui  peut 
occafionner  la  féparation  des  lèvres  de  la  plaie  :  8c  de  plus  il  eft  à  crain- 
dre enfuite  que  le  plumaceau  ne  quitte  fa  place  ,  ne  tombe  dans  la  gorge 
8c  ne  donne  lieu  à  une  toux  violente  ,  au  vomiffement ,  ou  même  qu'il  ne 
fuffoque  le  malade  ;  c'eft  pourquoi  je  penfe  qu'il  vaut  mieux  s'en  paffer.  Quant 
à  la  plaie  extérieure  ,  on  y  fait  couler  quelques  gouttes  de  baume  du  pérou 
ou  de  quelqu'autre  baume  vulnéraire ,  qui  forme  fur  elle  une  efpèce  de 
vernis ,  8c  on  met  par-deffus  un  peu  de  charpie  8c  une  petite  compreffe. 
On  peut ,  pour  mieux  contenir  les  lèvres  de  la  plaie  ,  8c  pour  couvrir  les 
bouts  des  aiguilles  ,  que  les  enfans  pourroient  arracher,  appliquer  un  emplâ- 
tre agglutinatif  à  quatre  chefs  ,  (  voy.  pi.  II.  fig.  d.  )  dont  on  applique  deux 
fur  chaque  joue ,  8c  fur  ces  emplâtres  ,  une  bande  d'un  travers  de  doigt  ou 
d'un  pouce  de  largeur  ,  auffi  à  quatre  chefs  ;  ou  ,  fans  l'emplâtre  ,  une 
fîmple  bande  étroite  ,  feulement  à  deux  chefs  ,  qu'on  noue  derrière  la  tête , 
ou  qu'on  affujettit  fur  le  bonnet  avec  des  épingles.  Quelques  Chirurgiens 
preferivent  de  fe  fervir  ,  pour  mieux  tenir  les  bords  de  la  plaie  unis  ,  lorf- 
qu'elle  eft  fort  conlidérable  ,  d'appliquer  fur  l'emplâtre  le  bandage  appelle 
communément  unifiant  ,  dont  on  fe  fert  avec  tant  de  fuccès  dans  les  plaies 

(a)  On  peut  afïujetiir  le  fil  par  un  de  Tes  bouts  avec  un  nœud ,  ou  par  fon  milieu  dou- 
blé en  forme  d'anfe  &t  pafle  autour  de  l'éguille. 
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longitudinales  du  front ,  (  voy.  pi.  IL  fig.  f.  )  auquel  on  donne  la  largeur 
d'un  travers  de  doigt  ;  mais  comme  il  fait  plus  de  mal  par  la  forte  prefïion 
qu'il  exerce  fur  les  extrémités  des  éguilles ,  qu'il  ne  procure  d'avantage  ,  il 
vaut  mieux  fe  fervir  d'un  bandage  lïmplement  contentif ,  qui  ne  comprime 
point  les  parties  &  qui  fert  feulement  à  tenir  en  place  la  charpie  fit  les 
médicamens.  L'ufage  des  emplâtres  agglutinatifs  n'eft  pas  plus  avantageux  , 
fur-tout  dans  les  enfans  ,  qui  ,  pendant  qu'on  les  applique  ne  ceflênt  de 
pleurer  ,  ce  qui  peut  déranger  l'union  des  bords  de  la  plaie  ;  c'eft  pourquoi 
je  m'en  fuis  fouvent  paffé  avec  fuccès.  Garangeot  veut  qu'après  l'opéra- 
tion on  faigne  encore  deux  ou  trois  fois  le  malade  ;  mais  cela  me  paroîr 
inutile  &.  fuperfîu  pour  les  raifons  que  j'ai  indiquées  ci-deiTus.  Tous  ceux 
à  qui  j'ai  fait  cette  opération  ,  ont  très  -  bien  guéri  fans  la  faignée ,  &  je 
ïi'ai  jamais  vu  qu'il  foit  rien  arrivé  de  fâcheux  pour  n'avoir  pas  faigné  le 
malade. 

V  I. 

L'opinion  commune  des  anciens  Auteurs  de  chirurgie  ,  étoit  qu'on  ne  Doit  -  on 
pouvoir  pratiquer  avec  fureté  l'opération  du  bec-de-liévre  ,  telle  que  je  Piquer  sur- 
viens de  la  décrire ,  fur  les  petits  enfans  qui  n'ont  point  encore  atteint  ratîoJitfur°,?é* 
l'âge  de  deux  ans  accomplis.  Garangeot  (a)  penfe  même  qu'il  feroit  dan- petits  enfans? 
gereux  de  la  faire  avant  la  quatrième  ou  cinquième  année.  Mais  l'expé- 
rience ,  le  meilleur  de  tous  les  guides ,  a  démontré  depuis  long-tems  le  con- 
traire ,  quoique  la  raifon  puiiïe  alléguer.  Nous  ne  manquons  pas  d'obfer- 
vations  qui  font  voir  qu'on  peut  opérer  avec  fuccès  des  enfans  de  fept  5 
de  fix,  8c  même  de  trois  mois  ,  pourvu  qu'ils  fe  portent  bien  d'ailleurs  y 
bi.  que  l'opération  foit  bien  faite  (b).  Il  eft.  même  fort  rare  ,  du  moins  chez 
nous  y  que  les  parens  de  ces  enfans  veuillent  attendre  fi  long  -  tems"  8t  ren- 
voyer l'opération  jufqu'à  l'âge  de  cinq  ou  fix  ans  ;  ils  pre fient  au  con- 
traire les  Chirurgiens  de  la  leur  faire  dès  la  première  ou  féconde  année  , 
&  même  dès  le  premier  ou  fécond  mois  ;  Se  fi  un  bon  Chirurgien  fe 
refufoit  à  leur  emprefiement ,  ils  auraient  plutôt  recours  à  des  charlatans  , 
à  qui  je  l'ai  vue  alors  pratiquer  heureufement.  Les  parens  ,  &  fur-tout  les 
mères  ,  fe  font  une  délicateffe  de  faire  paroître  en  public  des  enfans  mar- 
qués d'une  pareille  difformité  ,  &  de  les  expofer  aux  railleries  des  autres. 
Or ,  il  eft  bien  difficile  de  pouvoir  les  tenir  renfermés  dans  la  maifon  pen- 
dant cinq  ans  entiers.  Il  eft  d'ailleurs  à  craindre  que  la  vue  de  ces  enfans 
ne  frappe  l'imagination  de  quelque  femme  groffe  ,  6c  fur-tout  de  leur  mère  , 
fi  elle  venoit  à  l'être  encore  ,   Se  qu'elles   n'accouchent   d'un   enfant  affeâé 

(à)  Opérât,  de  Chirurg.  chap.  du  bec-de-liévre. 

(6)  Voyej  les  obfervations  chirurg.  de  Roonhuys ,  qui  indique  les  différens  procédés  Se 
les  précautions  particulières  qu'il  a  obfervées  dans  des  opérations  qu'il  a  faites  à  de  petits 
enfans ,  Se  fpécialement  à  un  qui  n'avoit  que  dix  femaincs.  Voye\  auffi  Erndel ,  rélat.  loc. 
cit.  ,  qui  parle  d'un  enfant  de  fix  mois  guéri  par  l'opération.  Je  l'ai  auffi  faite  avec 
fUccës ,  au  mois  d'Oftobre  1744,  à  un  enfant  de  huit  femaines.  On  peut  lire  cette-  ob>- 
fervation  dans  ma  differtation  fur  le  bec-de-liévre,  qui  parut  la  même  année-.  Elle-  eiï. 
fuivie  de  beaucoup,  d'autres  :  on  en  trouvera  fur  -  tout  une  fur  cette  opération,»  faire;-  S 
un  enfant  âgé  feulement  de  fix  femaines». 
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du  même  vice  ,  comme  cela  eft  fouvent  arrivé.  Cette  raifon  fuffit  pour  engager 
le  Chirurgien  à  ne  pas  différer  l'opération  ,  fur-tout  fi  1  ecartement  des 
bords  du  bec-de-liévre  eft  fort  petit  ,  ou  du  moins  s'il  n'eft  pas  fort  con- 
fidérable.  Plufieurs  Chirurgiens  ,  parmi  lefquels  je  puis  me  compter  ,  l'ont 
pratiquée  heureufement  dans  ce  cas ,  8t  fes  fuccès  font  prouvés  par  les 
obfervations  de  Roonhuys ,  Chirurgien  confommé  dans  cette  partie  ,  de  Verduin 
8t  de  beaucoup  d'autres  ,  pour  ne  point  parler  des  miennes  (a).  Une  at- 
tention que  l'on  doit  avoir,  lorfqu'on  veut  faire  cette  opération  à  de  petits 
enfans  ,  c'eft  de  les  empêcher  de  dormir  quelque  tems  auparavant ,  ou  même 
de  leur  faire  prendre  un  narcotique  immédiatement  avant  l'opération  ,  afin 
qu'ils  s'endorment  plus  facilement  lorfqu'elle  fera  faite  ,  &C  que  leur  fommeii 
foit  plus  long.  Par  ce  moyen  on  rifquera  moins  de  voir  féparer  par  leurs  cris 
Se  leurs  pleurs  ,  les  bords  de  la  plaie  ;  leur  réunion  fera  même  pendant  ce 
tems  des  progrès  considérables.  Une  autre  attention  bien  néceffaire  ,  c'eft  de 
faire  tenir,  pendant  l'opération  ,  la  tête  de  l'enfant  panchée  en  avant  plutôt 
qu'en  arrière  ,  de  peur  que  le  fang  ne  tombe  dans  fa  gorge  ,  n'excite  la 
toux  8t  ne  dérange  l'opération.  D'ailleurs  quoique  l'hémorragie  qui  furvient 
dès  qu'on  a  incifé  les  lèvres  ,  foit  ordinairement  fort  coniidérable  ,  elle  n'a 
rien  qui  doive  effrayer  le  Chirurgien  ni  les  fpeftateurs.  Bien  loin  d'être 
nuifible  elle  fert  à  prévenir  l'inflammation  ,  Se  peut  tenir  lieu  de  faignée  : 
elle  ne  tarde  point  de  s'arrêter ,  lorfqu'on  a  fait  la  future  ÔC  qu'on  a  bandé 
la  plaie. 

V  I  I. 

_  Obferva-  Cependant  pour  prévenir  une  hémorragie  trop  confidérable  ,  &  pour  faire 
in°fttament  ""  l'opération  plus  commodément  Se  plus  doucement  ,  quelques  Chirurgiens 
particulier ,  ont  jugé  à  propos  de  fe  fervir  d'un  infiniment  particulier  de  fer  ,  nommé 
defUu'o°bofê  mora^es  (  voy-  pi-  XX.  fig.  6  5c  7.  )  ;  ce  font  des  pincettes  dont  on  applique 
quelquefois  à  la  partie  a  b  à  chaque  côté  du  bec-de-liévre ,  8t  que  l'on  ferre  au  moyen 
l'opération  _  d'un  anneau  mobile  qu'on  pouffe  vers  l'extrémité  fupérieure  ,  avant  d'en  venir 

une  dent  qui    ,.,..,,  ,         .,  *■  ,  L   .  ,     VVr    r  ,  „  \     »«    ■  .-.-,'  rr  o, 

déborde.  à  1  inciiion  des  lèvres  (  voy.  pi.  XX,  hg.  6  ci.  y.  ).  Mais  quoiqu  on  allure  ,  oC 
qu'il  femble  en  effet  que  cet  infiniment  fert  à  .faire  une  plaie  plus  régulière 
ôt  plus  facile  à  cicatrifer  ,  je  ne  m'en  fuis  cependant  fervi  que  très  -  rare- 
ment (/').  Il  arrive  fouvent  qu'il  fe  trouve  dans  la  fente  du  bec-de-liévre  , 
une  éminence  formée  ,  dans  les  petits  enfans ,  par  l'os  maxillaire  ,  fur-tout 
lorfque  le  palais  eft  en  même  tems  fendu ,  Se  dans  ceux  d'un  âge  plus  avancé  , 
par  une  dent ,  ce  qui  empêche  la  jonéHon  de  fes  bords  5c  leur  réunion; 
il  eft  à  propos  dans  ce  cas ,  avant  d'en  venir  à  l'opération  ,  de  couper  l'émi- 
nence  avec  de  bons  cizeaux  ,  ou  de  l'arracher  avec  des  tenailles, 

VIII. 

Ce  qu'il  faut  .  ...*.,  i  -r<  » 

ctferver  en  Le  premier  appareil  ne  doit  point  être  levé  avant  le  troiiieme  jour,  a 
étant  le  pre-  m0'ms  que  quelque  raifon  preffante  n'oblige  à   le   faire  plutôt  ;  on.  fe  con- 

jnier    appa-  x  x        ^  _r 

SX  il. 

(a)  Voyei  'a  note  précédente. 

(b)  J'ai  encore  d'autres  pincettes  d'une  forme  différente,  mais  comme  elles  font  à  peu 
près  inutiles ,  je  n'ai  pas  voulu  en  donner  ici  la  figure. 

tentera 
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tentera  d'humecter  la  plaie  avec  du  fyrop  violât  ou  du  miel  rofat ,  au  moyen 
d'une  petite  plume  ou  d'un  pinceau.  Ce  n'eft  qu'au  terme  que  je  viens  d'indi- 
quer, qu'on  peut  fans  danger  découvrir  la  plaie  &  la  nettoyer.  On  doit  même 
y  procéder  alors  avec  précaution  ;  8c  de  peur  qu'en  ôtant  les  bandes  Se  les 
emplâtres ,  on  ne  tire  Se  on  ne  fépare  les  bords  de  la  plaie:,  il  eft  bon  d'hu- 
mefter  auparavant  l'appareil  avec  du  vin  tiède  ,  afin  qu'il  fe  détache  fans  vio- 
lence ôc  comme  de> lui-même.  Après  cela.,  fi  .on  voit  que  le  fil  fe  foit  relâché 
&  que  les  lèvres  de  .la  plaie  ne  foient  point  allez  ferrées,,  on  en  torriller;a 
un  autre  autour  des  éguilles ^  8c  l'on  rapprochera  les  bords::  c'eft  cependant 
ce  qui  ne  m'eft  jamais  arrivé.  Mais  fi  tout  va;  bien. g  :oit.panfera  tout  de 
fuite  avec  les  mêmes  médicamens  que  la  première  fois  ,  Ston  achèvera  com- 
me dans  le  premier  panfement.  Si.  trois  ou  quatre  jours  après"  on  s'apperçoit 
que  les  lèvres  de  la  plaie  font  parfaitement  fondées^  ,  an:  xommencera  à 
tirer  l'éguille  du  milieu  ,  s'il  y  en  a  trois ,. ou  celle  d'emhaut. s'il  n'y  en  a.que 
deux  ,  avec  les  doigts  ou  avec  de  petites  pincettes  ,  .mars!  très^doucement , 
&  en  obfervant  de  comprimer  avec  foin  les  bords  de  la  plaie  de  chaque  côté. 
On  tirera  les  autres  éguilles  les  jours  fuivans ,  ou  une  de  deux  en  deux  jours  : 
le  fil  fe  détache  aifément  de  lui-même  (a).  Ifn'eft  plus  queftion  après  cela-  i 
que  d'hurhefter  de  tems  en  tems  la  i partie  avëc;du  fyrop. violât  ou  du  miel 
rofat,  ÔC  d'y  appliquer  ^encore  pendant  quelques  jours -Un  emplâtre 'râgglu- 
tinatif  ÔCuin  bandage  unifiant '-OU'  fimplement  contentif,  jufqu'à  ce  qu'on  voie 
que  la  plaie  eft  parfaitement  cicatrifée.  Il  e"ft  encore  abfolument  néceffaire., 
pour  la  réuÏÏîte  de  l'opération  ,  de  ne  nourrir  dans  les  premiers  jours  le 
malade  qu'avec  des  bouillons ,  des  émul(îons,du  lait ,  de  la  gêléë  , 'desvœufs 
frais  ÔC  autres  alimens  liquides  8c  qui  n'ont  pas  befoin  d'être  mâchés.  -Si  c'eft 
un  enfant,  on  fera  bien  d'appliquer  de  tems  en  tems^à  la'-'partie  inférieure 
de  la  plaie  dû  miel  rofat  ou  de  fyrop  violât  ,  au  moyen  d'une  plume-  Ou  i  d'un 
pinceau.  Ces  remèdes  facilitent  la  réunion  par  eux-mêmes  ,'  &';  de  pkiS'-ex- 
citent  par  leur  douceur  les  enfans  à  lécher  fouvent  la  partie,  ce  qui  né  lalffe 
pas  de  contribuer  au  même  avantage.  Pour  ce  qui  eft  de  ceux  qui  font  plus 
avancés  en  âge  ,  ils  doivent  autant  qu'ils  pourront ,  s'abftenir  de  parler' &  dé 
tout  autre  mouvement,  ôc  éviter  l'air  froid. 

•  i    il:  ;..--•-_  X  À*         .        ,■  ...  ,  fi  .'.■;. 

Quelques  ^empiriques  ou  charlatans  Alletnands.pratiquent  cette  opération  de  Man'ière  dv 
la  manière  fuivaute.  Au  lieu  de  traverfer  les  lévrès.avec  les  ;éguilles  &  de  les  charlatan" 
y  laifler ,  ils  fe  contentent  d'y  palier  un  fil aft'ez  fort,  fimple  ou  double  ,  au  mo,-* 
yen  d'une  éguille   ordinaire  ,.&.  ils  laifient  entre  chaque  point  de  future  ,  le 
même  efpace  que  nous   laiflbns  ordinairement  entre  les    éguilles  ;   enfuite   ils 
rapproche-nt  les  deux  extrémités- <ie  o-haque- fil  ;  ils  les  ferrent  &   les   aftér- 


a 


— 


(a)  Garangeot  veut  qu'on  tire.d'abprd  les  fils  &t::qu'on  laifie  tmcoreJes  éguilles  pendant 
un  ou  deux  jours.  Mais  com;me-:iU  font  collés  fortement  par  le  fang  &  les  baumes ,  cela 
feroit  très- difficile,  fur-tout  dans  les  enfans  qui  pleurent,  &  pourroit  leur  être  préjudi- 
ciable ,  fans  compter  que  ces ,  enfans  pourroient  •  alors  arracher  aifément  les  éguilles  6t 
défunir  les  bords  de  la  plaie.  ,;  .     , 

Tome  II.  É 
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miflent  par  un  nœud  ,  comme  dans  la  future  entrecoupée  (a).  Les  plus  pm" 
dens  d'entr'eux  obfervent  les  mêmes  précautions  en  ferrant  les  nœuds ,  que 
les  Chirurgiens  en  traverfant  ôc  en  affermiiTant  les  éguilles  ;  &  ils  fe  compor- 
tent abfolument  de  la  même  façon  dans  les  panfemens  &  la  réunion  de  la 
plaie.  Le  troifième  ou  le  quatrième  jour ,  félon  les  circonftances  ,  ils  coupent 
èL  retirent  le  fil  du  milieu  ,  le  cinquième  jour  celui  d'en-haut ,  &  le  fixième 
ou  feptième  jour ,  le  plus  bas.  Quelquefois  ils  les  ôtent  tous  à  la  fois  le 
quatrième  ou  le  cinquième  jour  ,  fuivant  la  grandeur  du  bec-de-liévre. 
Quoique  cette  méthode  ne  paroiffe  pas  bien  conforme  aux  régies  de  la  pru- 
dence ,  ÔC  que  ceux  qui  la  pratiquent  fe  fervent  pour  l'ordinaire  d'éguilles 
très-groiïïères  8t  très-rmoufTes ,  Wedel  (b)  en  a  obfervé  de  très-bons  effets , 
8t  je.  l'ai  vue  moi-même  pratiquer  avec  le  fuccès  le  plus  heureux  ,  dans  des 
cas  où  la  lèvre  n'étoit  pas  beaucoup,  fendue  ;  mais  fi  le  bec-de-liévre  eft 
fort  grand  ,  iellene:  réuffit  pas  de  même.  Du  refte  ,  je  n'ai  rien  vu  de  plus 
dans  les  Auteurs  modernes ,  qui:  eût  trait  à  cette  -méthode* 

:  X-  ■ 

fâb  ris         .  ..  -   .  IL  .     ■ 

Autres  pré-  S  nous  refte  à  détailler  quelques  précautions  Se  quelques  obfervations  né- 
cautions  &  ceflairés  fur  le  bec-de-liévrev  i°;  Lorfqu'après  avoir  coupé  chaque  bord  de 
»  eivauons.  ja  fejate  ^  on  n'a  point  entamé' la  peau  de  l'angle  fupérieUr  j  ce  qui  peut  arri- 
ver, facilement .,  la  partie  fupérieure  de  la  fente  ne  fe  réunit  point  comme  la 
partie  inférieure  ,  &■  il  y  refte  un  vuide.  Pour  éviter  cet  inconvénient ,  on 
ne  fera  point  mal  dé  faire  à.  cet  angle  une  incifion  particulière  avec  des  ci- 
zeaux,  avant  celles  des  parties  latérales;  on  incife  alors  ces  dernières  avec 
plus  de  facilité,  et  la;  réunion  fe  fait  enfuite. plus  exactement.  z°.  Si  on  n'a 
pas  eu  cette  précaution',  ê£  qu'il  refte |un  trou  à. ,1a  partie  fupérieure,  après 
que  l'inférieure  eft  réunie,  oni  ne  fçauroit  mieux  .faire  que  d'emporter  toute 
la  cicatrice  par  une  double  incifion  <,  &,  réunir  enfuite  les  parties  fieparées 
par  la  future  entortillée-,  telle.-que  nous  venons  de  la  décrire.  •  C'eft  de  cette 
façon  que  j'ai  guéri  deux  jeunes  filles  ,  qui,  après  avoir,  été  opérées  par  des 
charlatans  ,  avoient  un  pareil  vuide  à  l'angle  fupérieur  de  la  plaie.. .3°.  Lorf- 
que  le  palais  eft  auffi  fendu  St  que  la  divifion  de  la  léyre  s'étend  jufqu'à  l'une 
des  narines ,  comme  dans  le  cas  que  l'on,trouve  repréfenté  dans  la  pi.  XX.  fig. 
•1.  lett.  A,  le  procédé  dont  je  viens  de  parler  ne  fçauroit  avoir  lieu,  puifqu'il 
n'y  a  point  d'angle  à  la  partie;  fupérieure  ,  quoiqu'un  Ecrivain  moderne  le  juge 
néceffaire  cV  le.  recommande  indifféremment  dans  tous  les  cas ,  ce  qui  prouve 
qu'il  n'a  pas  connu  cette  efpèce  de  bec-de-liévre:  r  qui  cependant  n'eft  pas 
rare  chez  nous ,  ou  qu'il  n'y  a  pas  fait  allez  d'attention.  40.  Dans  le  cas  du 
double  bec-de-liévre  ,  il  faut  incifer  les  quatre  bords  ,  enfuite  on  perce  avec 

_ !    ..'   ■:■  ;  ::-:  ,  T.-.:  ■ »-xti ■     -  -    « 

-(a)- Part.  I.  liv,  I^chaprVI,  a°r^- 


(èj  Voy.  fon  ouvrage  fur  les  maladies  des  enfans  p.  iz  ,011  il  rapporte  la  guèriibn 
dsun  enfant' à!  peine 'âgé' d'un  âri-i  en  qui:  les  ■  bordi  du-  béc^d'e-liévre1  furent  parfaitement 
tsunis  dans' l'bfpace  de- huitijoursv'au  moyen  d'une  fimple^fefure  feche.  Avant  d'incifer 
Sa  lèvre,  on  avoit  entouré  le  bec-de-Hévre  de  petits  emplâtres  aggiutinatifs  termines  par 
sSes  crochets',- pont  pouvoir  amener  les  bords  de -la  plaie  l'un  vers  l'autre  a  avec  plus  de 
facilité ,  moins  de  douleur  Se  fans  éguilles- 

3  >li    .-■■     : 
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des  éguilles  un  peu  plus  longues ,  d'abord  la  lévré  gauche  de  îa  plaie,  puis 
la  lèvre  moyenne ,  6c  enfin  la  droite  ;  on  commence  par  la  partie  iupérieure  f 
comme  dans  le  bec-de-liévre  iîmple  ,  8c  on  traverfe  enfuite  l'autre  éguille , 
êc  on  affermit  l'une  Se  l'autre  avec  le  fil  (.a)  de  la  manière  que  je  l'ai  expli- 
qué ;  mais  comme  la  convexité  de  la  mâchoire  empêche  quelquefois  de  percer 
en  même  tems  les  deux  becs-de-liévre  ;  on  ne  peut  alors  faire  l'opération  fur 
le  fécond,  que  lorfque  le  premier  eit  guéri.  5°.  Quelques  Auteurs ,  Se  entr'au- 
tres  Roonhuys  8c  Palfin  confeillent  de  lâcher  un  peu  les  fils  le  fécond  ou  le 
troifième  jour,  ôc  ils  attribuent  à  cette  pratique  divers  avantages;  mais  ces 
fils  font  fi  fortement  collés  avec  la  plaie  ,  les  éguilles ,  ôc  entr'eux ,  comme 
j'en  ai  averti  ci-delîus ,  qu'on  ne  pourroit  les  toucher  fans  rifquer  d'exciter 
des  douleurs  Se  de  déranger  les  parties.  D'ailleurs  ,  les  enfans  s'imaginant 
alors  que  le  Chirurgien  va  faire  quelque  nouvelle  incifion,  recommencent  à 
jetter  les  hauts  cris ,  ce  qui  feroit  fort  dangereux  ;  c'eft  pourquoi  cette  rela- 
xation des  fils  ne  me  paroiifant  pas  d'ailleurs  d'une  bien  grande  utilité ,  je 
fuis  d'avis  de  ne  point  la  faire  ,  à  moins  qu'on  n'y  foit  forcé  par  une  vio- 
lente inflammation  ;  d'autant  plus  que  les  fils  tombent  d'eux-mêmes ,  lorfqu'on 
a  retiré  les  aiguilles,  ou  du  moins  qu'on  n'a  pas  befoin  ,  pour  les  ôter ,  d'un 
travail  particulier.  6°.  Je  fuis  dans  l'ufage  de  me  fervir  d'un  bonnet  garni  de 
chaque  côté  dans  les  angles  qui  répondent  aux  joues  ,  de  deux  ou  trois  petits 
crochets  femblables  à  ceux  qui  font  repréfentés  pi.  IV.  fig.  9.  Je  fais  mettre 
ce  bonnet  au  malade  de  façon  que  les  angles  6c  les  crochets  viennent  s'ap- 
pliquer exactement  fur  les  joues  à  côté  des  lèvres.  Enfuite,  après  avoir  tortillé 
mon  fil  autour  des  éguilles ,  je  prens  un  autre  fil  plus  fort ,  je  l'attache  à  un 
des  crochets ,  8c  en  le  faifant  paffer  fur  la  lèvre  coufue  ,  je  vais  le  palier  au 
crochet  du  côté  oppofé  ;  je  reviens  au  premier  côté  6c  je  retourne  à  l'autre 
en  parcourant  fucceflîvement  tous  les  crochets  ,  jufqu'à  ce  que  je  fois  au 
bout  de  mon  fil.  Par  ce  moyen  j'affermis  Se  je  contiens  à  merveille  les  lèvres 
de  la  plaie ,  8c  peut-être  beaucoup  mieux  que  par  tous  les  emplâtres  8c 
les  bandages  dont  on  pourroit  fe  fervir  ;  l'enfant  peut  pleurer  Se  crier  tant 
qu'il  voudra  ,  fans  que  les  bords  de  la  plaie  fe  féparent.  70.  Quelques  Au- 
teurs (b)  confeillent ,  lorfqu'on  veut  incifer  les  bords  calleux  du  bec-de  lièvre  f 
de  tenir  le  bord  de  la  main  gauche  6c  les  cizeaux  de  la  droite  ;  de  façon 
qu'en  opérant  fur  la  lèvre  gauche  de  la  plaie  ,  on  la  tiendra  avec  la  main  gau-  : 
che  6c  on  coupera  avec  la  droite  ,  &C  au  contraire ,  en  opérant  fur  la  droite. 
Mais  par  cette  méthode  la  partie  inférieure  étant  plus  tiraillée  que  le  refte  du 
bord ,  on  en  coupe  auffi  davantage  que  de  la  partie  fupérieure  ,  6c  on  rend 
par-là  la  fente  inégale  ,  tandis  qu'elle  doit  avoir  la  plus  grande  égalité  pofll- 
ble.  D'ailleurs,  la  lèvre  étant  fort  courte  dans  les  enfans,  les  doigts  la  cache- 
roient,  8c  l'on  femettroitdans  le  cas  d'en  trop  couper  ;  pour  ne  rien  dire  du 
changement  des  cizeaux   d'une  main  à  l'autre  qui  n'eft  pas  fans  inconvéniens  , 

(a)  On  peut  dans  ce  cas ,  dès  qu'on  a  paffé  la  première  e'guille  ,  y  tortiller  le  fil ,  & 
rapprocher  tout  de  fuite  le  bord  fupérieur  de  la  plaie.  Par  ce  moyen  on  palTe  plus  corn, 
modément  les  autres  éguilles,  &.  l'on  joint  plus  facilement  le  refte  des  lèvres  de  la  plaie. 

{b)  Garangeot  loc.  cit. 

Eij 
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8c  de  la  difficulté  de  bien  faire  l'incifion  avec  la  main  gauche  ,  difficulté  qui 
fait  que  la  plupart  des  Chirurgiens  incifent  les  deux  lèvres  avec  la  main  droite. 
C'eft  pourquoi  je  trouve  qu'il  eft  plus  sûr  8c  plus  commode  de  ne  point  faifir  la 
lèvre  avec  les  doigts ,  mais  de  porter  tout  de  fuite  les  cizeaux  fur  les  deux  lè- 
vres ,  lune  après  l'autre,  en  commençant  indifféremment  par  la  droite  ou  par 
la  gauche ,  ôc  de  faire  l'inciû'on  avec  adreffe.  8°.  M.  Petit  a  imaginé  pour  cette 
opération  une  éguille  à  peu  près  femblable  aux  lardoires  de  cuiline  ,  mais 
beaucoup  plus  petite ,(  voy.  pi.  XX.  fig.  8.)  dont  la  partie  obtufe  A  eft  creufe 
6c  fendue  pour  recevoir  des  chevilles  d'argent  garnies  d'une  petite  tête  de 
chaque  côté  (  fig.  9.  ).  Dès  qu'on  a  fait  entrer  la  moitié  de  l'éguille  ,  on 
paffe  une  cheville  dans  fa  cavité  ,  on  tire  l'éguille  par  le  côté  oppofé ,  ÔC 
la  cheville  refte  dans  la  plaie  ;  après  quoi  on  tortille  le  fil  autour  de  ces  che- 
villes ,  comme  autour  des  éguilles  dans  la  méthode  ordinaire.  Celle  -  ci 
réuflit  en  effet  affez  bien  ;  je  l'ai  éprouvé  moi-même  ;  mais  dans  ce  cas  je 
me  fuis  toujours  fervi  de  chevilles  fans  tête ,  ou  du  moins  qui  n'en  avoient 
qu'une  ,  voy.  fig.  10  ;  car  on  n'eft  point  alors  obligé  de  les  couper,  ôc  on 
les  tire  bien  plus  facilement.  La  tête  en  effet  réfifte  lorfqu'on  veut  retirer  la 
cheville ,  on  eft  obligé  de  faire  une  plus  grande  force  ,  ÔC  l'on  fe  met  dans 
le  rifque  de  déchirer  ou  d'exciter  de  fâcheufes  impreffions  fur  la  lèvre  ? 
&  de  féparer  les  bords  réunis  de  la  plaie.  Outre  cela  l'éguille  de  M.  Petit  me 
paroît  un  peu  trop  grande  ôc  trop  épaiffe  ;  elle  fait  trop  grand  trou  ;  c'eft 
pourquoi  je  me  fuis  fervi  préférablement  de  celle  que  j'ai  propofé  ci-deffus  ,. 
pour  percer  le  lobe  de  l'oreille  (voy.  pi.  XIX.  fig.  8.  ).  90.  S'ilfurvient  une 
grande  inflammation  ,  une  groffe  fièvre  ,  des  convulfions  ou  autres  accidens 
de  cette  nature ,  ce  que  je  n'ai  jamais  vu  arriver  après  cette  opération ,  quoi- 
que je  l'aie  faite  fort  fouvent  ,  Garangeot  confeille  avec  raifon  de  défaire 
la  future.  io°.  Si  par  hazard  il  manquoit  plufieurs  dents,  ou  même  une  par- 
tie de  la  mâchoire ,  ÔC  qu'il  y  eût  fous  la  lèvre  un  grand  vuide  fur  lequel 
les  chevilles  ne  puffent  trouver  un  point  d'appui  ,  il  faudroit  le  remplir 
avec  une  lame  de  plomb  que  l'on  pafferoit  fous  la  lèvre  ,  (i  cela  pouvoir 
fe  faire  ;  car  j'ai  vu  en  1742  ,  des  cas  où  la  chofe  étoit  impoffible.  Il 
eft  furprenant  que  parmi  les  fix  cens  obfervations  de  Fabrice  de  Hilden  „, 
on  n'en  trouve  aucune  fur  le  bec-de-liévre.  Quelle  peut  en  être  la  caufe  ? 
N'en  avoir.- il  jamais  vu,  ou  n'avoit-il  ofé  faire  l'opération  ?  C'eft  ce  que 
je  ne  peux  dire. 


CHAPITRE     LXXVI. 

Du   cancer  des    lèvres  ,  ou  de    la   bouche, 

L 

Ceqoe  c'eft  y    g  cancer  des  lèvres  eft  principalement  de  deux  fortes.  On  le  divife,.  ainfl 

«lue  le  cancer   g  .  10  i    >     '     t  ■  n. 

ffelabouche.  J 4  que  les  autres  cancers ,  en  occulte  ÔC  en  ulcère.  Le  premier  eit  une  tu- 
meur dure  avec  ardeur  ôt  douleur  ;  l'autre  eft  cette  tumeur  dégénérée  en. 
ulcère  ?  ou  un  ulcère  chancreux,  rongeant  ÔC  fœtide2.  qui  naît  dans  les  lé- 
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vres  fans  avoir  été  précédé  par  aucune  tumeur  ,  8c  d'où  il  coule  une  fa" 
nie  acre  d'une  odeur  insupportable  ,  qui  corrode  non-feulement  la  lèvre  > 
mais  encore  tout  le  vifage  d'une  manière  affreufe  (  voy.  pi.  XX.  fig.  il' 
lett.  a  a  a.  ) ,  6c  qui  occupe  ordinairement  la  lèvre  inférieure* 

I  I. 

La  caufe  ordinaire  de  ce  mal ,  ainfi  que  de  la  plupart  des  autres  cancers ,  eft  Caufes. 
la  ftagnation  d'un  fang  épais  qui  s'arrête  dans  les  parties  fpongieufes  6t 
glanduleufes  des  lèvres ,  6c  y  contracte  une  acrimonie  particulière  qui  cons- 
titue le  vice  cancéreux.  Il  fe  forme  d'abord  alors  une  tumeur  ou  verrue  or- 
dinairement livide  Se  douloureufe  ,  laquelle  dégénère  peu-à-peu  en  un  ulcère 
d'un  mauvais  caractère ,  ou  en  cancer  ulcéré.  Quelquefois  auffi  le  mal  com- 
mence par  une  légère  gerfure  de  la  lèvre  ,  qui  devient  douloureufe  6c  s'ag- 
grandit  peu-à-peu,  comme  on  le  voit  en  quelque  façon  dans  la  fig.  ri.  Les 
caufes  occafionnelles  font  ordinairement  une  morfure ,  une  piquure  de  la 
lèvre ,  un  coup ,  une  chute  fur  cette  partie ,  ou  une  lézion  confidérable  oc- 
cafîonnée  par  une  dent  pointue  ou  raboteufe. 

I  I  I. 

Les  médicamens  ne  font  pas  d'un  grand  fécours  dans  cette  terrible  ma-  Pr°snoftta 
ladie.  Ce  n'eft  que  dans  le  fer  que  l'on  peut  fe  flatter  de  trouver  un  mo- 
yen de  guèrifon.  Il  faut  même  fe  hâter  d'y  avoir  recours  ,  fans  quoi  le 
mal  fait  des  progrès  rapides ,  &  le  malade  rifque  d'être  bien-tôt  étouffé  par 
les  tumeurs  énormes  qu'il  .va  former  dans  la  gorge  ÔC  dans  le  col  ,  comme 
je  l'ai  obfervé  (a).  Il  y  a  un  peu  plus  d'efpoir ,  lorfqu'on  fe  décide  de  bonne 
heure  à  faire  l'extirpation ,  fur-tout  fi  on  travaille  en  même  tems  à  purifier 
le  fang  vicié  par  des  remèdes  intérieurs ,  ce  qui  eft  pourtant  bien  difficile  ; 
6c  c'eft  la  raifon  pourquoi  le  cancer  extirpé  renaît  prefque  toujours.  Au  relie  , 
cette  horribe  maladie  fe  guérit  plus  promptement  6c  plus  facilement  dans 
la  jeunefle  que  dans  un  âge  plus  avancé ,  &C  lorfqu'elle  eft  produite  Ample- 
ment par  des  caufes  externes  ,  que  lorfqu'elle  prend  fa  fource  dans  un  fang 
acre  6c  dépravé. 

I  V. 

Pour  ce  qui  eft  du  traitement ,  il  doit  varier  fuivant  les  caractères  du  mal.    Traitement 
Ainfi  i°.   lorfqu'il  n'y  a  qu'une  gerfure  ,    ou  un  petit  ulcère  avec  chaleur  ôc  ducan«rqui 
douleur  à  l'extrémité  de  la  lèvre  ,    6c    qu'il  eft  Amplement  produit  par  une  pa'uniTTerl 
caufe  externe  r  comme  par  l'impreffion  de  l'air   froid ,  on  ne  fera  pas   mal  fure- 
de  frotter  la  partie  avec  du  mucilage  de  graines  de   coing  ,  du  miel  rofat ,     psriesmé- 
avec   du  baume    du  Pérou,  ou  avec  de  l'onguent  de  pompholix,  auxquels  dicamens. 
il  eft  bon  d'ajouter  un  peu  de  mercure  ,  6c   d'appliquer  par-  deiïus  ,  ou  même 
d'y  affermir  avec  un  bandage ,  un  emplâtre  de  plomb  ou  une  plaque  du  mê- 
me métal  bien  frottée   de  mercure.  Ce  traitement  doit  être  continué  jufqu'à 
parfaite  guèrifon  :  le  malade  ufera  en  même    tems   de   remèdes  internes  St 

(a)  Le  Dran  a  obfervé  dernièrement  la  même  chofe ,.  Obf-  de  chirurg,  IX.  X.  XL 
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d'un  régime  convenables.  Une  obfervation  que  j'ai  faite  fur  une  jeune  fem- 
me qui  avoit  un  pareil  cancer  très-mauvais  ,  m'a   appris  qu'on  pouvoit  fe 
fervir  avec  beaucoup   de  fuccès  dans  ce  cas  ,    de  la   liqueur  exprimée  des 
pommes  pourries  mêlée  avec  le  mercure  doux.  Nous  lifons  dans  les  Ephemer. 
des  Curieux  de  la  Nature  (a) ,  que  le  vitriol  bleu  avec  ou  fans  mélange  d'huile 
d'olives,  a  quelquefois  guéri  des  cancers  de  la  bouche.  Mais  dès  qu'on  s'apper- 
çoit  que  tous  ces  remèdes  ou  autres  femblables,  ne  produifent   aucun  effet, 
&  que  le  mal  augmente  de  plus  en  plus ,  le  parti  le  plus  prompt  &  l'unique 
qu'on  ait  à  prendre  ,  c'eft   de  faire  deux  ou  trois  incifions  6c  d'emporter  le 
plus  exactement  qu'il  fera  poffible  ,  avec  des  cizeaux  ou  un  biftouri  bien  tran- 
chant ,  toute  la  partie  ulcérée  de  la  lèvre ,  avec  fes  bords  calleux.  Il  vaut 
mieux  même  couper  dans  la  partie   faine  ,  que  de   ne  pas  emporter  tout  le 
mal  (h).  On  travaille  enfuite  à  réunir  les  lèvres  de  la  plaie  en  y  paffant  deux 
ou  trois  éguilles  ou  chevilles ,  comme  dans  le  bec-de-liévre  ;  ou  fi  elle  n'eft 
pas  grande,  Amplement  par  la  future  entrecoupée.  C'eft-là  la  méthode  que  je 
fuivis  avec  fuccès  ,   quand  je  fis  l'extirpation  du  cancer  qui  eft  repréfenté  pi. 
XX.  fig.  ii. 

V. 

Traitement  i°-  Si  le  cancer  de  la  bouche  n'eft  point  encore  ulcéré ,  mais  qu'on  voie 
du  cancer  qui  feulement  à  la  partie  de  la  lèvre  la  plus  voiiîne  de  la  peau ,  une  tumeur  dure 
par  "une^u-  &  douloureufe ,  quelques  Médecins  regardent  les  corrofifs  comme  les  meil- 
leur, leurs  de  tous  les  remèdes ,  pourvu  qu'après  avoir  rongé  la  tumeur,  on  ait  foin 
de  cicatrifer  la  plaie.  Mais ,  quoique  ces  remèdes  produifent  quelquefois  d'af- 
fez  bons  effets ,  fur-tout  lorfque  le  cancer  eft  l'effet  d'une  caufe  extérieure  , 
ou  qu'il  eft  renfermé  dans  une  efpèce  de  kifte  ,  on  ne  fçauroit  difconvenir 
que  l'ufage  des  efcarrotiques  ne  foit  le  plus  fouvent  pernicieux  dans  les  can- 
cers. C'eft  pourquoi  je  penfe  ,  d'après  les  plus  grands  Médecins  ,  qu'il  vaut 
beaucoup  mieux  en  venir  à  l'extirpation  ,  6c  emporter  avec  foin  toute  la 
tumeur  avec  les  cizeaux  ou  le  biftouri.  On  s'y  prend  de  deux  façons,  fui  van  t 
la  nature  du  mal.  Lorfque  la  tumeur  eft  encore  mobile  fur  la  lèvre  ,  on  ouvre 
la  peau  avec  un  biftouri  autant  qu'on  le  juge  convenable  ,  on  détache  la  tu- 
meur des  parties  voifines  avec  le  biftouri  ou  les  cizeaux  ,  &  après  l'avoir  em- 
portée ,  on  travaille  à  réunir  la  plaie  par  l'application  d'un  baume  vulnéraire. 
Mais  fi  la  tumeur  eft  fixe  ,  immobile  &  fortement  adhérente  à  la  peau  ,  on 
prendra  le  parti  d'emporter  toute  la  partie  de  la  lèvre  qu'elle  occupe  ,  après 
quoi  on  réunit  les  bords  de  la  plaie  par  la  future  ,  ainfi  que  je  l'ai  expli- 
qué ci-deflus.  Quelque  méthode  qu'on  ait  employé,  on  doit,  fi  on  ne  veut 
point  perdre  fa  peine  ,  affujettir  le  malade  à  un  régime  de  vie  convenable, 
6c  travailler  fur-tout  à  remédier  aux  vices  du  fang  ,  en  diminuant  fa  quantité 
par  des  faignées  réitérées ,  8t  corrigeant  fon  acrimonie  par  les  remèdes  adou- 
ciffans  6c  tempérans.  Sans  ces   précautions  on  rifqueroit  de  voir  renaître  le 

(a)  Cent.  VI.  obferv.  43. 

(fc)  C'eft  auffi  le  fentiment  de  le  Dran  loc.  cit.  Marefcot  dir  qu'on  a  fouvent  extirpé  avec 
fuccès  de  celte  manière  des  cancers  aux  lèvres ,  qui  n'étoient  point  encore  ouverts.  Ee- 
latio  de  lingual  caicinomato  extirpai»  Modenœ  J730, 
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mal  ;  car  j'ai  obfervé  que  le  cancer  des  lèvres  repullule  bien  plus  facilement 
que  celui  des  mammelles.  V.  Scultet  obferv.  33.  le  Dran  loc.  cit.  6c  Garen^eot 
tom.  III.  chap.  du  cancer  des  lèvres. 

tiV  «.V  V  J  CV  V •»  *»••»  VV  *.••»  «•'•»  y~'<>  d'il  Vrf  V^  Vï»  V.V  V»/  V>»  V»>  Val  V<l  Cv  I.V  W  ^V  V.'./  t,V  V.» 

Z?e.r  vices  des  dents  qui  exigent  le  fecours  de  la  main. 

g^  ""'fl&g*- : ===== 


CHAPITRE    LXXVII. 

De  /a  manière  d'ouvrir  les  dents  ou  les  mâchoires  fermées  £*  rejjêrrées* 


Q 


Uelquefois  les  dents  font  tellement  ferrées  les  unes  contre  les  autres  ,  Caufes  du 
qu'on  ne  peut  ouvrir  la  bouche  pour  prendre  de  la  nourriture,  St  qu'on  ™s  i^nche' 
a  beaucoup  de  peine  à  parler.  Cet  accident  paroît  devoir  être  le  plus  fou- 
vent  rapporté  aux  convulfions  de  la  mâchoire  inférieure ,  &.  c'eft  pourquoi  on 
l'appelle  aufîî  contraction  fpafmodique  de  la  mâchoire.  Ces  fpafmes  à  leur 
tour  peuvent  dépendre  de  plufieurs  caufes  différentes  ;  tantôt  ils  font  l'effet 
de  la  bleflure  d'un  nerf  ou  d'un  tendon  dans_  quelque  partie  du  corps ,  tan- 
tôt de  l'amputation  d'un  bras  ou  même  d'un  pied ,  comme  je  l'ai  fouvent  ob- 
fervé dans  les  hôpitaux  militaires  ;  quelquefois  auffi  ils  ont  pour  caufe  l'in- 
flammation des  mufcles  de  la  mâchoire  elle-même  ou  de  la  gorge.. 

1  L 

Si  ce  mal  eft  l'effet  de  quelque  plaie ,  il  faut  examiner ,  avant  toutes  cho-  Traisemgntj; 
fes ,  s'il  n'y  auroit  point  encore  dans  la  partie  Méfiée  ,  quelque  corps  étran- 
ger ,  dont  la  préfence  excitât  ces  mouvemens  fpafmodiques  ;  c'eft  pourquoi 
on  dilatera  la  plaie  aufiî-tôt.  Après  avoir  trouvé  le  corps  étranger  ,  &  l'avoir 
tiré  avec  précaution ,  on  voit  pour  l'ordinaire  ceffer  tout  de  fuite  ces  mou- 
vemens ,  qui  avoient  auparavant  éludé  l'action  de  tous  les  remèdes  nervins  (a)* 
Si  l'on  voit  que  la  plaie  ne  renferme  aucun  corps  étranger ,  il  y  a  lieu  de 
foupçonner  que  le  mal  eft  produit  par  la  lézion  d'un  nerf  ou  d'un  tendon  , 
ainli  que  je  l'ai  expliqué  plus  au  long  ,  en  traitant  des  plaies  des  nerfs  Se  des 
tendons  (b).  On  doit  alors  fe  hâter  de  mettre  en  ufage  les  fecours  qui  font 
expofés  dans  cet  article  ;  8t  fi  les  médicamens  ne  produifent  aucun  effet,  il 
eft  abfolument  néceflaire  de  couper  entièrement  le  nerf  ou  le  tendon  bleffé  , 
à  moins  qu'on  ne  puiffe  le  faire  fans  un  danger  de  mort  imminent.  Les  con- 
tractions fpafmodiques  ceffent  alors  tout  d'un  coup  ;  mais  il  arrive  quelquefois 
que  le  nerf  bleffé  eft  caché  fi  profondément,  qu'il  n'eft  pas  poffible  d'aller 
le  chercher ,  ou  qu'on  ne  peut  fe   déterminer  à   le  couper ,  à  caufe  du  dan- 

(a)  V.  liv.  L  chap.  II.  n°.  XVIII  8c  fuiv.  où  il  eft  queftion  des  convulfions  &  des  dou- 
leurs qui  furviennent  aux  plaies. 
(&)  Part.L  ehap,  II.  §.  II.  &  lîï. 
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ger  d'une  pareille  fection  ;  le  malade  demeure  donc  en  proie  aux  convulfions. 
La  feule  reffource  qu'on  ait  alors  ,  quoique  bien  trifte  ,  c'eft  d'amputer  au 
plutôt ,  fi  les  forces  le  permettent,  le  bras  ou  le  pied  où  fe  trouve  le  nerf 
bleffé.  Lorfque  cette  amputation  eft  elle-même  la  caufe  du  mal ,  il  eft  ordi  • 
nairement  peu  dangereux  ;  il  ne  tarde  pas  à  ceffer  de  lui-même  ,  dès  qu'on 
a  enlevé  la  ligature  des  artères ,  ou  les  morceaux  de  vitriol  dont  on  s'étoit 
fervi  pour  arrêter  le  fang.  II. arrive  cependant  quelquefois  que  ce  mal  élude 
l'aâion  d_e  tous  les  remèdes,  &  j'ai  vu  trop  fouvent  des  miférables  périr  dans 
cet  état  malgré  tous  les  fecours.  Si  le  refTerrement  des  dents  eft  caufé  par 
l'inflammation  des  mufcles  de  la  mâchoire  ,  ou  des  amygdales ,  on  s'atta- 
chera à  la  guérir  par  le  traitement  général  de  l'inflammation  ;  dès  qu'elle 
fera  appaifée  ,  la  difficulté  d'ouvrir  la  bouche  ceffera  auffî.  En  attendant , 
comme  le  malade  a  de  la  peine  à  prendre  de  la  nourriture  ,  on  tâchera  de 
l'empêcher  de  mourir  de  faim ,  en  lui  faifant  avaler  des  bouillons ,  de  la  bierre 
chaude  avec  des  jaunes  d'œuf ,  du  lait  d'amandes  ,  de  la  gelée  de  corne  de 
cerf ,  8c  autres  alimens  bien  nourriffans  6c  liquides ,  qu'on  peut  faire  parler 
malgré  le  referrement  des  dents.  On  fera  auffî  prendre  au  malade  des  la- 
vemens  nourriffans  compofés  avec  les  mêmes  alimens. 

I  I  I. 

Ce  qu'il  faut  Quelques  Chirurgiens  font  en  coutume  de  fe  fervir  d'inftrumens  particu- 
penferdesvis  jjers  qU'on  a  imaginés  pour  écarter  les  dents.  Ce  font  des  efpèces  de  vis  dif- 
•uvrirUbou-  féremment  figurées  (  voy.  pi.  XX.fig.  12.  )  ;  on  les  nomme  miroirs  de  la  bouche , 
«he«  parce  qu'ils  fervent  à  ouvrir  la  bouche   8c  à  y  faire    entrer  la  nourriture 

&C  les  médicamens.  Mais ,  à  dire  vrai ,  bien  loin  de  penfer  qu'ils  puiffent  être 
utiles  dans  certains  cas  ,  je  les  regarde  au  contraire  comme  très-pernicieux , 
&C  je  ne  crois  pas  qu'on  puiiïe  s'en  fervir  avec  sûreté.  Il  eft  en  effet  impoffible 
qu'en  ouvrant  ainfi  la  bouche  de  force  ,  on  n'augmente  l'inflammation  des  muf- 
cles ,  les  convulfions  &  les  douleurs.  On  peut  nourrir  les  malades  fans  les  tant 
fatiguer ,  par  le  moyen  que  j'ai  indiqué  ci-deffus  §.  II.  Je  rejette  donc  avec 
raifon  ces  inftrumens  ,  comme  inutiles  ôc  dangereux.  Il  faut  penfer  à  peu 
près  la  même  chofe  du  confeil  donné  par  Dionis ,  célèbre  Chirurgien  François  , 
qui  eft  de  caffer  quelqu'une  des  dents ,  lorfqu'on  ne  peut  réuffîr  à  ouvrir  la 
bouche  par  le  moyen  de  la  vis  dont  nous  venons  de  parler,  afin  de  pouvoir 
faire  paffer  par  le  vuide  qu'elles  laiffent,  les  bouillons  ôc  les  médicamens.  (a) 
D'ailleurs  ,  dans  les  cas  où  il  eft  néceffaire  de  donner  beaucoup  d'ouverture 
à  la  bouche ,  pour  examiner  quelque  vice  qu'il  peut  y  avoir  ,  ou  pour  faire 
quelque  opération  fur  le  palais  ,  les  amygdales  ou  la  luette  ,  la  vis  de  la 
mâchoire  peut  avoir  fon  utilité;  j'en  confeille  alors  l'ufage  ,  ainfi  que  celui 
de  l'inftrument  marqué  par  la  fig.  13.  de  la  pi.  XX,  6c  de  tout  autre  fem- 
blable  ou  équivalent. 

(a)  V.  fes  opérations  de   chirurgie  ,  demonft.  "VII. 
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CHAPITRE     LXXVIII. 

De  Za  manière  de  nettoyer  les  dents  couvertes  de  croûtes ,  ou  noires, 

I. 

IL  fe  forme  ordinairement  autour  des  dents  des  croûtes  livides ,  jaunes  ou  Commentes, 
noirâtres,  qui  ,   outre   qu'elles  déparent  la  bouche,  rendent  encore  l'ha-  "ttl0u,,elrf'Jue 
leine  puante  ,   St  même  ébranlent  les  dents.  C'eft  pourquoi  je  fuis  entièrement  dents  cou- 
de  l'avis  de  ceux  qui  veulent  qu'on  nettoie  le  plutôt  poffible   ces  dents   ainiî  vertef  dî 
affeâées ,  8c  qu'on  en  racle  avec  foin  les  inégalités.  On  a  imaginé  ,  pour  cet 
ufage,  divers  inftrumens  (  voy.  pi.  XX.  fig.  14.   15.    16.  )  ,  dont  les   uns    fe 
terminent   en  pointe  ,  les   autres  par  une  extrémité  large  ,  quelques-uns  font 
très-aigus  ,  d'autres  en  forme  de  faulx  ,  tels  que  celui  de  la  fig.  17.  On  peut 
les  adapter  tous  à  un  manche  commun  (fig.  14.  lett.  B  )  ,  ou  les  enchaffer 
chacun  dans  un  manche   particulier, comme  dans  les  fig.  16  Se   17  ,  emprun- 
tées de  Fauchard  (a).  On  applique  l'inftrument  tout  près  des   gencives  ,  8c 
après  avoir  affermi  les  dents  avec  l'autre  main ,  on  racle  8c  on  emporte  peu-à- 
peu  toutes  les  croûtes  ;  mais  avec  précaution ,  de  peur  d'entamer  Se  de  dé- 
chirer   la  gencive ,  ou  même   de   déraciner   la  dent  (b).  On  fe  trouvera  très- 
bien  enfuite ,  pour  raffermir  les  dents  8c  les  gencives  ,  de  les  frotter  pendant 
quelques  jours  avec  la   teinture  de  Mynficht ,  ou  avec   le  miel   rofat,  au- 
quel  on  ajoute  quelques  gouttes  d'efprit  de  fel  ou  de  vitriol.  J'ai  eu  occafion 
de  voir  opérer,  en  Saxe  ,  un  Dentifte  ,  qui  ,   quoique   muni    de  plufieurs  inf- 
trumens différens  ,  ne  fe  fervit  cependant  que  de  celui  qui  éft  repréfenté  par 
la  fig.  17  ,  pour  nettoyer  les  dents  à  plufieurs  perfonnes  ;  ce  qu'il  fit  en  ma 
préfence  ,  en  très-peu  de  tems. 

I  I. 

Pour  empêcher  enfuite  qu'il  ne  fe  forme  de  nouvelles  croûtes,  ou  que  les     Moyens  de 
dents  ne  noircilfent  encore,   il   eft  à  propos  d'avoir  toujours  provifion  d'un  crouteTdi" 
dentifrice  capable  d'affermir  les   dents  8t  d'en  conferver   la  blancheur  ;   St  dents, 
l'on  aura  foin  de  les  en  frotter  St  les  nettoyer  à  peu  près  une  fois  chaque  fe- 
maine.  Il  feroit  dangereux  de  le  faire  plus  fouvént  ,  ou  de  fe   férvir  de  dro- 
gues trop  acres  ;  une  pareille  pratiqué  fefok  pire  encore  qu'une  entière  négli- 
gence.  Il  faut  donc  bannir  l'ùfage  d'une  poudre  '  groffière  conïpofëê  avec  la 
pierre  ponce  ,  les  briques  ,  le  corail ,  lès  cendres  de  tabac  St  autres  chofes 
femblablesj   qui  ufe  St  altère  les  dents  ;' St  dés  éfbr'its  acides,  fiir-tout  ceux 
de  fel  Se  de  vitriol  ^' qui   les   rongent  Se  les 'cdnfiïment'infenllblcment.   Les 
dentifrices  les  plus  sûrs  Se  lés  plus  convenables,  forft  Ceux  qui  ne  font  'corn-' 

pofés  que  de  drogues  peu  actives,  Comme  tés  yeux  d'écreVÎnè  ,'la  riâcre  des 
-  .         ■  .'         -■!  -■;'    3        Jn       J  rïlE   -...■■.        -7g 
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(a)  V.  fon  Chirurgien  Dentifle. 

(h)  On  fera  bien  de  confulter  le  même  ouvrage,  au  fujet  des  précautions  qu'il  faut 
obferver   dans  cette  opération. 

Tom.  IL  F 
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perles,  les  coquilles  préparées,  l'os  de  feche  ,  la  corne  de  cerf,  la  craie-  que 
l'on  mêle  avec  la  racine  d'iris  de  Florence  ,  la  myrrhe  ,  &  autres  matières 
femblables.  Si  la  gencive  étoit  moMaffe  ,  on  pourrait  y  ajouter  quelques 
gouttes  d'efprit  de  fel  ou  de  vitriol.  On  peut  fe  fervir  de  la  recette  fuivante- 

y..  Craie  préparée  ,  ou  os  de  féche  préparé , 
myrrhe  rouge  , 
racine  d'iris  de  Florence  , 
corne  de  cerf  préparée ,  de  chaque  34*  ou  gii , 
efprit  de  fel  goût,  iii-vi;  mêlez,  faites  une  poudre  fine;,. 

Ou  de  la  fuivante  i 

?/..  Coquilles  préparées, 

nacre  de  perles  préparées,   de  chaq.  îjiiy. 

fang  dragon- 31", 

cachou  Bi  ;  mêlez ,  faites  une  poudre  fine. 

Pour  donner  à  ces  poudres  une  odeur  agréable  ,  on  pourra  y  ajouter  quelr 
ques  gouttes  d'huile  de  canelle  ,  de  gérofle  ou  de  bois  de  Rhodes.  Si  les  dents 
font  très-noires  ,  les  cendres  de  tabac  font  un  remède  très-efficace  ;  mais 
il  faut  s'en  fervir  rarement  :  le  fui  vaut  eft  auffi  très-boa. 

#.  Eau  de  plantain  fÊ, 
miel  rofat  321" , 
efprit  de  fel  goût.  x.  mêlez. 

On  en  mouille  une  petite  comprefle  ,  ou  un  petit  morceau  de  linge  fin  ? 
8t  Ton  en  frotte  légèrement  les  dents  chaque  jour  ,  jufqu'à  ce  qu'elles  aienc 
recouvré'  leur  blancheur  :  pendant  tout  ce  rems ,  8c  même  après  ,  on  a  foin 
de  les  frotter  auflî  ,  une  fois  dans  la  femaine ,  avec  quelque  dentifrice  con- 
venable. Je  condamne  abfolument  l'ufage  où  font  la  plupart  des  empyriques  r 
pour  rendre  aux  dents  leur  blancheur  ,  de  les  frotter  fouvent  avec  une  grande 
quantité  d'efprit  dé  fel  ou  de  vitriol  ;  ces  fortes  d'efprits  font  plus  capables  qu'au- 
cune autre  matière ,  de  corroder  ÔC  d'altérer  les  dents  par  leur  extrême  aci- 
dité. Si  cependant  quelqu'un  vouloir  faire  ufage  de  ces  acides  ou  d'autres  ef- 
prits  très-âcres  ,r  je  .lui  confeille  de  fe  laver  avec  foin. la  bouche  avec  de  l'eau  , 
aufli-tôt  après  qu'il  en  aura  appliqué  fur  les  dents  ,  de  peur  qu'il  n'y  en  refte 
quelque  molécule.  Au  refte  ,  le  meilleur  moyen  de  conferver  les  dents  faines 
&l  entières  ,  c'efi:  de  les  laver  tous  les  jours  avec  de  l'eau  pure  ,  non-feule- 
ment le  matin  ,  mais  encore  après  chaque  repas  ,  en  les  nettoyant  avec  les 
doigts , .  &  de  les  frotter  en  même  tems  une  ou  deux  fois  la  femaine  avec 
quelque  bon  dentifrice  ,.  ou  même  feulement  avec  le  fel  commun  ,  dont  un 
long  ufage  m'a  démontré  la  bonté.  On  débarraffe  ainii  les  dents  des  humeurs, 
gluantes  que  les  alimens  y  laiffent  ,  St'  qui  y  forment  des  croûtes,  &  oiy. 
les  garantit  de  la  corruption  &.  des  douleurs  qu'elle  entraîne* 
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CHAPITRE     LXXIX. 

De  la  carie  des  dents. 

Orfque  les  dents  font  rongées  Se  affeûées  du  vice  qu'on  nomme  carie  , 
il  eft  prefqu'impoflible  qu'il  n'entre  dans  les  trous  qu'elle  y  forme ,  des 
morceaux  d'alimens,  qui  venant  enfuite  à  fe  corrompre  Se  à  contracter  de 
l'acrimonie  ,  rongent  de  plus  en  plus  les  dents  ,  leurs  membranes  Se  leurs 
nerfs  ;  d'où  s'enfuivent  la  fœtidité  de  la  bouche  Se  des  douleurs  infup- 
portables.  Pour  fe  mettre  en  état  de  remédier  à  ces  maux  ,  les  Chirur- 
giens fe  font  appliqués  depuis  long-tems  à  chercher  des  remèdes  capables 
de  les  prévenir ,  ou  du  moins  de  les  adoucir.  Le  principal  moyen  qu'on  met 
en  ufage ,  confifte  à  faire  fortir  hors  du  trou  les  ordures  qui  s'y  font  ra- 
maiTées  ,  avec  une  épingle  ,  un  cure-dent ,  ou  tel  autre  infiniment  propre  à 
cet  effet  (  voy.  pi.  XX.  fig.  19  ,  2.0 ,  ou  21.  );  on  le  remplit  enfuite  avec 
de  la  cire  ou  du  maftic  ,  qu'on  renouvelle-  s'ils  viennent  à  tomber  :  on  em- 
pêche par-là  les  ordures  de  fe  ramaffer  dans  la  dent  ,  Se  fouvent  la  cor- 
ruption de  faire  de  plus  grands  progrès  pendant  très  -  long-tems.  Lorfque  la 
carie  n'eft  pas  bien  profonde ,  il  eft  quelquefois  à  propos  de  l'emporter  avec 
la  lime  ;  mais  fi  le  mal  eft  dans  l'intérieur  des  dents  molaires  ,  6c  fur-tout 
dans  le  milieu ,  il  n'y  a  rien  de  mieux  que  de  remplir  la  cavité  le  plus  exac- 
tement qu'il  eft  poffible,  avec  des  feuilles  d'or  ou  de  plomb  coupées  en  long, 
ou  avec  un  morceau  folide  de  plomb  ,  d'une  figure  analogue  à  celle  de  l'ou- 
verture ;  ce  qu'on  fait  au  moyen  des  inftrumens  pi.  XX.  fig.  20  Se  21.  (a).  Si 
la  carie  a  pénétré  fort  avant  dans  une  dent  molaire ,  qu'on  ne  puifie  pas  la 
nettoyer  commodément  de  la  manière  que  je  l'ai  expliqué ,  Se  qu'elle  caufe 
des  douleurs  infupportables  ,  on  fe  trouve  très-bien  d'y  introduire  un  peu  de 
coton  trempé  dans  l'huile  de  gérofle  ,  de  canelle,de  gayac,  ou  dans  l'efprit 
de  vitriol.  Ces  remèdes  non-feulement  détruifent  Se  confument  toutes  les  or- 
dures ramaflees  dans  la  dent  ;  mais  ils  calment  quelquefois  très-promptement 
la  douleur.  Mais  fi  elle  ne  cède  pas  à  leur  activité ,  on  prendra  le  parti 
d'y  appliquer  un  fer  ardent,  propre  pour  cet  ufage  (  pi.  III  fig.  14  Se  16.  ou 
pi.  XX.  fig.  20  Se  21.  ).  Ce  cautère  confume  dans  l'inftant  toutes  les  ordures 
Se  appaife  la  douleur ,  fans  faire  beaucoup  fouffrir  le  malade  ,  pourvu  qu'on 
l'applique  avec  précaution  ,  Se  qu'on  évite  avec  foin  de  toucher  les  parties  voi- 
fines.  Après  qu'on  a  ainfi  cautérifé  la  dent ,  il  eft  à  propos ,  pour  prévenir 
de  nouvelles  douleurs ,  de  la  remplir  exactement  de  la  manière  que  je  l'ai  dit 
ci-deflus.  Mais  fi  tous  ces  fecours  ont  été  inutiles  ,  Se  qu'on  ne  puifie  point 
remplir  la  dent  de  cire,  d'or  ou  de  plomb  ,  le  feul  remède  qui  refte  ,  c'eft  de 
l'arracher  ,  fi  rien  ne  l'empêche,  de  la  manière  que  je  l'expliquerai  bientôt. 


(a)  On  peut  confulter  à  ce  fujet  Fauehard.  loe. 


C(V. 


Fij 
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CHAPITRE     LXXX. 
Des  moyens  de  calmer  les  douleurs  des  dents  ,  par  l'opération. 

LEs  douleurs  des  dents  font  quelquefois  fi  vives  &  fi  opiniâtres  ,  qu'el- 
les réfiftent  à  l'aâion,  de  tous  les  remèdes  ;  il  faut  donc  alors  recourir  au 
fecours  de  la  main.  On  peut  les  calmer  i°.  en  fearifiant  les  gencives  ;  pratique 
déjà  connue  de  Pline  [a)  ,.  8c  dont  l'expérience  a  confirmé  la  bonté  ; 
z°.  par  l'intromimon  d'un  cautère  actuel ,  ainfi  que  je  l'ai  dit  dans  le  chapitre 
précédent  ;  30.  en  cautérifant  la  partie  de  l'oreille  externe  ,  que  les  Anato- 
miftes  appellent  antitragus  ,  en  l'incifant  avec  un.  biftouri  ,  (  voy.  ci-deflus  le 
chap.  LXVIII.  )  ou  en  la  comprimant  fortement  avec  les  doigts  ,  comme  le 
preferit  Schelammer  (b)  ;  ou  enfin  40.  fi  tous  ces  moyens  n'ont  fervi  de  rien  , 
en  arrachant  la  dent. 
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CHAPITRE     LXXXI. 

De    la   manière  de.   remédier,  aux.  inégalités  des  dents  T  qui  piquent  la  langue 

ou  les  joues. 

LEs  dents  prennent  quelquefois  leur  accroifiement  de  telle  forte  ,  qu'elles 
s'écartent  en  avant  ou  en  arrière  au-delà  du  niveau.  Il  arrive  plus  fou- 
vent  encore  que  les  dents  caflees  confervent  des  pointes  &  des  inégalités  : 
ces  deux  incommodités  caufent  une  difficulté  de  mâcher  &  d'articuler  ;  Se 
il  arrive  quelquefois  que  la  langue  Se  les  lèvres  font  piquées  &.  déchirées  ; 
ce  qui  donne  lieu  à  des  inflammations ,  des  tumeurs ,  des  ulcères  ,  Se  quel- 
quefois même  au  cancer.  Pour  prévenir  de  fi  grands  maux ,  ils  eft  abfolu- 
ment  néceflaire  de  détruire  ces  inégalités  avec  une  petite  lime  ,  telle  que 
celle  qui  eft  repréfentée  pi.  XX.  fig.  12.  ou  de  les  emporter  avec  des  pin- 
cettes tranchantes  ;  ÔC  fi  cela  ne  fuffit  pas  ,  il  faut  fe  réfoudre  à  arracher 
la  dent. 
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CHAPITRE     LXXXI L 
De  Vextraclion  des  dents. 
I. 

51  ne  fautât-  t—  Sculape  a  été  le  premier  ,  au  rapport  de  Ciceron  (c) ,  qui  ait  imaginé 
dems  ^u'e  ra- JLL  d'arracher  l'es  dents;  Stc'eftpour  cela  que  les  Anciens  avoient ,  dit-on  ? 
icment  &  a-  fijfpendu  dans  fon  temple  des  tenailles  de  plomb  ;  ce  qui  ne  peut  lignifier  au- 

sion,  — — — ____-_-_-__—_ — — — _____ ______ 

(a)  Lib  31.  cap.  7. 

{b)  Dans  fa  diflertation  de  odontalgiâ  taciu  fanandâi 

i/)  De  natur.  deor.  lib.  III.  cap.  zi> 
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rre  chofe  ,  félon  moi ,  finon  qu'il  eft  hors  de  propos  ôc  dangereux  d'arra- 
cher d'autres  dents ,  que  celles  qui  pourroient  céder  à  l'a&ion  de  tenailles 
de  ce  métal ,  c'eft-à-dire  ,  qui  font  ébranlées ,  mobiles  8c  faciles  à  ar- 
racher. Ceux-là  font  donc  très-mal  Se  ne  font  point  affez  foigneux  de  leur 
fanté ,  qui ,  preffés  par  une  douleur  de  dent  ,  fe  déterminent  y  fans  une 
grande  nécefiké ,  à  fe  la  faire  aufii-tôt  arracher  ,  quoiqu'elle  foit  encore 
ferme  Se  entière.  Car,  outre  qu'on  ne  peut  arracher  qu'avec  de  très-grandes 
douleurs ,  ÔC  même  au  péril  de  la  vie  (a) ,  une  dent  enfoncée  dans  fon  al- 
véole aufii  fortement  qu'un  clou  dans  une  pièce  de  bois  ;  il  faut  confidérer 
qu'après  qu'on  l'a  arrachée  ,  on  a  plus  de  peine  à  mâcher  Se  à  articuler  dif- 
tin£tement  ;  fur-tout  fi  c'eft  une  des  dents  de  devant  ,  ôc  fi  le  fujet  eft  un 
adulte  ,  parce  qu'il  n'y  a  plus  d'efpoir  que  la  dent  renaifie.  Il  y  a  cependant 
bien  des  cas  qui  exigent  l'extraction  des  dents. 

I  I. 

Ainfi ,  i°.  dans  les  enfans ,  il  eft  plus  prudent  d'arracher  les  premières  dents ,  Cas  où  n 
connues  fous  le  nom  de  dents  de  lait  ,  que  d'attendre  qu'elles  tombent  d'el- faut  le  faire* 
les-mêmes  ;  de  forte  qu'aufli-tôt  que  ces  dents  commencent  à  branler ,  il  faut 
les  ébranler  plufieurs  fois  tous  les  jours  avec  la  main  ,  jufqu'à  ce  qu'on 
puiiîe  les  arracher  fans  peine  avec  les  doigts ,  au  moyen  d'un  fil  qu'on  y  paffe 
autour  ,  ou ,  ce  qui  eft  plus  commode  encore ,  avec  des  pincettes ,  fur-tout 
celles  que  les  Chirurgiens  appellent  pincettes  à  bec  de  corbeau  ;  car  lorfque  ces 
dents  de  lait  tardent  un  peu  trop  de  tomber  ,  il  eft  à  craindre  qu'il  ne  forte 
d'autres  dents  à  côté  des  premières  ;  ce  qui  caufe  des  douleurs  Se  de  la  dif- 
formité. 20.  Il  arrive  aufii  quelquefois ,  dans  les  enfans  ,  que  les  dents  fortent 
du  fond  du  palais  ,  ou  d'un  autre  lieu  d'où  naturellement  elles  ne  devraient 
pas  fortir  ;  ce  qui  pourroit  enfuite  les  empêcher  de  teter  ou  leur  porter  quel- 
qu'autre  préjudice  notable  :  il  faut  donc  arracher  ces  dents  avec  précaution. 
30.  Les  douleurs  des  dents ,  fur- tout  cariées  ,  font  quelquefois  fi  cruelles  8c 
fi  opiniâtres  ,  qu'on  ne  peut  les  calmer  par  aucun  remède  ,  8c  qu'il  faut 
abfolument  en  venir  à  l'extraction.  40.  De  même ,  fi  une  dent  eft  tellement 
irrégulière  dans  fa  groffeur  ôc  dans  fa  forme  ,  qu'elle  blefle  la  langue  Se 
les  lèvres  ,  qu'elle  occafionne  une  difformité  confidérable  ,  ou  qu'elle  empê- 
che la  réunion  des  bords  de  la  lèvre  ,  dans  le  bec-de-liévre  ,  il  eft  néceflaire 
de  l'arracher  au  plutôt.  Il  en  eft  de  même  de  ces  dents  qui  ont  donné  lieu 
à  une  fiftule  dans  la  bouche  ;  car  il  n'eft  pas  poffible  de  guérir  ces  fortes 
de  fiftules  ,  fans  avoir  arraché  la  dent  qui  les  a  caufées. 

I  I  I. 

Or ,  voki  la  meilleure  manière  de  faire  l'extraction  d'une  dent.  Si  elle  eft    Màniète  <te 
à  la  mâchoire  inférieure ,  on   fera  afieoir    le   malade  fur  un  fiége  bas  ,  ou 
même  à  terre.  Si ,  au  contraire,  ,  elle  fe  trouve  à  la  mâchoire  fupérieure  , 
on  le  placetaa  fur  un  fiége  élevé  ou  fur  un  lit ,  quoique  dans  l'un  Se  l'autre 

(a)  On  en  trouve  un  exemple  dans  l'ouvrage  de  Bohn  ,  <Js  vulnerum   Tsnutyiatione-  ;  il  y 
m.  a  auffi  d'autres ,  rapgortés  gar  différens  Auteurs, 
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cas ,  il  y  ait  des  opérateurs  qui  le  font  affeoir  à  terre  ou  fur  une  chaife 
baffe.  Alors  le  Chirurgien  faifira  adroitement  la  dent  avec  un  infiniment  con- 
venable ,  &  la  tirera  en  droite  ligne  avec  beaucoup  de  précaution  ,  en  la 
fecouant  ,  comme  s'il  vouloir  retirer  un  clou  enfoncé  dans  un  morceau  de 
bois  jufqu'à  ce  qu'elle  foit  fortie  de  l'alvéole.  On  doit  tirer  en  haut  les 
dents  de  la  mâchoire  inférieure  ,  St  en  bas  celles  de  la  fupérieure.  Au 
refte ,  il  y  a  des  tours  de  main  particuliers  à  donner ,  pour  ne  pas  faifir  la 
dent  à  faux  ,  ou  pour  éviter  de  la  cafler  (a). 

I  V. 

înflrumens.  Quant  aux  inftrumens  dont  on  doit  fe  fervir  pour  faire  l'extraction  des  dents, 
il  y  en  a  un  fi  grand  nombre  ,  &  défi  differens  ,  qu'il  n'y  a  prefque  aucun 
Chirurgien  qui  n'en  ait  quelque  efpèce  particulière.  Les  plus  ufités  font  ceux  que 
les  Chirurgiens  appellent  le  pélican ,  le  davier ,  le  bec  de  corbin ,  5c  autres  fem- 
blables  qu'on  trouve  gravés  dans  plufieurs  Auteurs.  Ceux  que  j'ai  fait  repréfen- 
ter  dans  la  pi.  XX.  fig.  2.3  ,  24  ,  25  ,  quoique  moins  connus  ,  ne  laifi'ent  pas  que 
d'être  fort  bons.  Il  eft  ,  au  refte  ,  plus  aifé  d'en  indiquer  l'ufage  à  l'œil ,  que 
d'en  donner  une  defcription  en  forme  (b).  Dans  le  cas  où  il  s'agit  d'arracher 
des  chicots  ou  des  racines  ,  8c  où  les  pincettes  ne  fuffifent  pas  ,  les  Chi- 
rurgiens ont  imaginé  d'autres  inftrumens  capables  d'y  fuppléer  ;  tel  eft  celui 
qu'on  nomme  vulgairement  pied  -de-  chèvre  ,  infiniment  connu  même  des 
élevés  en  chirurgie  :  tel  eft  encore  celui  de  la  fig.  26.  On  peut  auflî  fe  fervir 
pour  le  même  ufage  ,  de  rinftrument  repréfenté  par  la  fig.  23.  lett.  A  , 
dont  l'autre  extrémité  B  peut  fervir  à  l'extraction  des  dents.  On  trouve  dans 
le  traité  de  Garangeot ,  la  defcription  de  plufieurs  autres  inftrumens ,  avec 
leur  figure. 

V. 

Au  refte  ,  il  eft  effentiel  de  remarquer  que  ,  quoiqu'il  foit  fouvent  nécef- 
faire  d'arracher  une  dent ,  il  faut  ,  autant  qu'on  peut  ,  éviter  de  le  faire 
lorfqu'il  y  a  inflammation  aux  gencives  ou  aux  parties  voilines  ,  fur-tout  fi 
elle  eft  confldérable  ;  il  eft  à  craindre  alors  qu'on  n'excite  une  douleur  trop 
violente  ,  5c  que  l'opération  ne  foit  fuivie  d'accidens  plus  graves  encore  , 
ou  d'une  hémorragie  très-dangereufe  (c).  On  ne  doit  pas  non  plus  fe  dé- 
terminer légèrement  à  arracher  des  dents  aux  femmes  grottes  ,  à  caufe  de 
plufieurs   inconvéniens  qui  pourroient    s'enfuivrc. 

(a)  On  peut  voir  fur  cette  matière  ,  Fauchard ,  qui  la  traite  fort  au  long  ,  dans  Con 
Chirurgien   Dentijle. 

(6)  Outre  ces  inftrumens ,  Fauchard  parle  d'un  grand  nombre  d'autres ,  qu'il  vante  beau- 
coup ,   &  dont  on  trouve  dans  fon  ouvrage  la  defcription  &  la  figure. 

(c)  On  trouve  dans  plufieurs  Auteurs,  des  exemples  d'hémorragies  très-  confidérables  & 
même  mortelles ,  enfuite  de  l'extraftion  d'une  dent.  Si  donc  l'hémorragie  eft  trop  abondante 
ou  dure  trop  ,  il  faut  rincer  la  bouche  ,  à  plufieurs  reprifes ,  avec  du  fort  vinaigre  ou  de 
l'efprit  de  vin  bien  reftifié  ;  ou  en  imbiber  une  tente  qu'on  introduira  dans  l'alvéole  ,  Se 
que  l'on  contiendra  avec  le  doigt ,  jufqu'à  ce  que  le  fang  foit  arrêté.  Une  tente  faite  avec 
quelque  emplâtre  ftiptique  ou  agglutinatif ,  a  quelquefois  arrêté  des  hémorragies  qui 
duroient  depuis  vingt- quatre  heures* 
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CHAPITRE     LXXXIII. 

Des  dents  artificielles* 

Oas  avons  déjà  fait  remarquer  ,  8c  l'expérience  journalière  nous  ap- 
prend ,  que  la  perte  des  dents  de  devant  entraîne  beaucoup  de  diffor- 
mité ,  6c  une  difficulté  de  parler  très-confidérable.  La  médecine  a  tâché  de 
remédier  à  ces  defagrémens ,  Se  les  Chirurgiens  ont  imaginé  de  remplacer 
ces  dents  perdues  ,  par  des  dents  artificielles ,  faites  avec  l'yvoire  ,  les  dents 
d'hypopotame ,  ou  même  avec  des  os  de  bœuf,  qu'on  affujettit  entre  les-  au* 
«es  dents.  Lorfqu'il  manque  une  fuite  de  plufieurs  dents  ,  on  les  remplace 
par  un  pareil  nombre  de  dents  artificielles  faites  d'une  feule  pièce  ,  8t  par 
conféquent  fortement  adhérentes  entr'elles  ,  ÔC  on  les  place  de  façon  qu'elles 
s'adaptent  exactement  avec  les  dents  voifïnes  ,  8c  par  conféquent  avec  toutes 
les  autres.  La  figure  qu'on  leur  donne  favorife  cette  fituation  ,  &  on  les 
affermit  de  chaque  côté  ,  au  moyen  d'un  fil  de  foie  ou  d'or.  Pour  empêcher 
qu'elles  ne  fe  gâtent,  il  eft  néceffaire  de  les  ôter  chaque  foir  avant  de  fe 
coucher ,  de  les  bien  nettoyer  ,  6c  de  ne  les  remettre  le  lendemain  matin ,, 
qu'après  avoir  bien  rincé  fa  bouche.  S'il  fe  trouve  par  hazard  quelque  racine 
ou  chicot  qui  empêche  de  placer  les  dents  artificielles ,  il  eft  néceffaire  ds 
limer  tout  ce  qui  déborde  ,  ou  de  les  arracher  tout-à-fait ,  comme  je  l'ai  expli- 
qué au  chapitre  LXXXII.  On  trouvera  de  plus  grands  éclairciffemens  dans  l'ou- 
vrage de  Fauchard  ,  que  j'ai  déjà  cité  plufieurs  fois. 

Explication  de  la  vingtième  Planche. 

Fig.  1.  Cette  figure  repréfeiite  la  tête  d'un,  enfant  âgé  de  deux  ans  ,  qui 
avoit  un  bec-de-liévre  A  ,  Se  dont  le  palais  étoit  en  même  tems  tout-à- 
fait  fendu.  On  voit  au  côté  gauche  deux  dents  incifives  qui  paroiffoient 
entre  les  bords  du  bec-de-liévre. 

Fig.  2.  Eguille  ,  ou  plutôt  épingle  armée  d'une  tête  ÔC  d'une  pointe  trian- 
gulaire, pour   la  réunion  des  bords  du  bec-de-liévre. 

Fig.  3.  Epingle  de  léton  ou  d'argent ,  femblable  à  la  précédente ,,  mais  dont 
la  pointe  eft  applatie. 

Fig.  4.  Autre,  épingle  deftinée  au  même  ufage ,  fans  tête  &.  applatie  vers  fa 
pointe. 

Fig.  5.  Elle  repréfente  deux  éguilles  ou  chevilles  paffées  à  travers  les  lèvres 

^  du  bec-de-liévre  ,    avec  le  fil   qu'on  y  a  entortillé. 

Fig.  6.  ÔC7.  Infiniment  appelle  morailles,  dont  quelques  Chirurgiens  fe  fervent: 
pour  l'opération  du  bec-de-liévre,  dans  la  vue  d'en  incifer  les  bords  avec 
plus  d'exactitude ,  &  de  prévenir  l'hémorragie.  On  pince  les  bords  avec 
la  partie  A  B  ,  St  on  les  ferre  en  faifant  avancer  l'anneau  C  C  vers  B  B. 

Fig.  8.  Eguille  en  forme  de  Iardoire  ,  imaginée  par  M.  Petit ,  Chirurgien  de; 
Paris  ,pour  percer  avec  plus  de  régularité  les  bords  du  bec-de-liévre  ,  &, 
pour  les  traverfer  plus  commodément  avec  les  épingles  ou  chevilles,  La; 
lettre.  A  défigne  la  partie  qui  eft  fendue  3  &  dans  laquelle  oninfinue  la  che.-!- 
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ville ,  dès  qu'on  a  fait  paffer  la  moitié  de  l'éguille  ;  en  retirant  çnfuite  celle» 
ci  ,  la   cheville   demeure  fichée  dans  la  lèvre. 

Fig.  9.  Epingle  d'argent  très-flexible  Se  à  deux  têtes  ,  dont  fe  fert  M.  Petit, 

Fig.  10.  Autre  épingle  femblable  ,  mais  qui  n'a  qu'une  tête ,  Se  que  je  crois 
préférable  à  la  précédente ,  pour  les  raifons  que  j'ai  expofées. 

Fig.  11.  Elle  repréfente  la  face  d'un  homme  qui  a  un  cancer  à  la  lèvre 
inférieure.  Les  lettres  a  a  a  indiquent  la  lèvre  rongée  ,  ou  le  cancer  ou- 
vert Se  ulcéré ,  qui  permet  de  voir  les  dents  Se  les  gencives  ;  &  b  b  b 
marquent  une  tumeur  carcinomateufe  fituée  à  la  face  interne  de  l'angle 
gauche  de  la  bouche. 

Fig.  12..  Infiniment  connu  fous  le  nom  de  miroir  de  la  bouche  ,  armé  d'une 
vis ,  qui  fert  à  écarter  les  dents  ,  lorfque  le  Chirurgien  a  quelque  opéra- 
tion à  faire  dans  l'intérieur  de  la  bouche.  Les  lettres  A  A  marquent  les 
parties  qu'on  introduit  entre  les  dents  incifives  ,  que  l'on  écarte  enfuite  da- 
vantage, s'il  en  eft  befoin,  au  moyen  de  lavis  B. 

Fig.  13.  Autre  miroir  de  la  bouche,  dont  la  figure  approche  de  celle  des 
tenailles.  On  pofe  fa  partie  A  fur  la  langue  ,  pour  l'abaiffer  Se  l'affermir  , 
Se  l'on  place  fa  .partie  BB  fous  les  dents  incilives  delà  mâchoire  fupérieure  ; 
en  écartant  les  deux  extrémités  C  C  ,  on  tient  en  même  tems  la  bouche 
ouverte  Se  la  langue  abaiffée. 

Fig.  14.  15.  16.  ij.  Inftrumens  qui  fervent  à  nettoyer  les  dents  mal  pro- 
pres Se  couvertes  d'une  croûte  tartareufe.  La  figure  de  leurs  pointes  aaa 
varie  félon  que  l'opération  doit  fe  faire  à  la  partie  interne  ou  à  la  partis 
externe,  à  la  mâchoire  fupérieure  .ou  à  l'inférieure.  Le  manche  B  fig.  14. 
eft  fait  de  manière  qu'on  peut  y  adapter  chacun  de  ces  inftrumens  ,  au 
moyen   de  la    vis  c  c  c. 

Fig.  18  Se  19.  Autres  inftrumens  femblables  ,  mais  plus  grands.  Fauchard  , 
quiparle  d'un  grand  nombre  d'autres  encore,  donne  la  préférence  à  ceux-ci. 

Fig.  20  Se  21.  Deux  inftrumens  propres  non-feulement  à  faire  fortir  les 
ordures  ramaffées  dans  les  dents  cariées ,  mais  encore  à  les  cautérifer  en 
cas  de  befoin ,  ou  à  les  plomber. 

Fig.  2.2.  Lime  dont  on  fe  fert  pour  emporter  les  inégalités  pointues  des 
dents  ,  ou  pour  détruire  leur  carie.  La  lettre  A  marque  la  lime  ,  Se  B 
le  manche. 

Fig.  23.  Infiniment  nouvellement  imaginé  pour  arracher  les  dents.  La  partie 
A  peut  très-bien  fervir  à  arracher  les  racines  ,  au  lieu  du  pied-de-chévre  ,  Se 
la  partie  B  ,  aidée  du  crochet  C ,  eft  très-propre  pour  l'extraction  des  dents 
entières.  On  peut  allonger  plus  ou  moins  ce  crochet ,  fuivant  la  groffeur 
de  la  dent ,  au  moyen  de  lavis  D.  On  peut  auflî,  en  le  repliant  en  arrière  ,  le 
cacher  ,  pour  plus  grande  commodité  ,  dans  la  capfule  ou  couvercle  E. 

Fig.  24.  Autre  infiniment  pour  l'extraftion  des  dents.  On  l'accommode  éga- 
lement aux  groffes  Se  aux  petites,  au  moyen  de  la  vis  A,  en  tournant 
la  boule  B. 

Fig.  25.  Autre  infiniment  pour  le  même  ufage,  armé  de  trois  crochets ,  l'un 
droit  A,  Se  deux  courbes  B  C  ;le  droit  fert  pour,  les  dents  molaires  anté- 
rieures 5 
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TÎeures ,  &  les  courbes  pour  les  poftérieures  ,  tant  du  côté  droit  que  du 
côté  gauche.  On  aftujettit  l'un  8c  l'autre  au  corps  de  l'inftrument  au  mo- 
yen de  la  vis  D  ,  félon  la  fituation  de  la  dent  qu'on  veut  arracher.  La  prin- 
cipale partie  de  l'inftrument ,  qui  eft  le  levier  F  ,  peut  être  ,  fuivant  le  be- 
foin ,  allongé  ou  racourci  ,"  par  le  moyen  de  la  vis  G ,  qu'on  met  en  mou- 
vement avec  le  manche  E. 
Fig.  2.6.  Crochet  propre   à  arracher  certaines  dents  ou  leurs  racines. 

Des  maladies  des  gencives  qui  demandent   le  fecours  de  la  main. 

CHAPITRE     LXXXIV. 

De  la  manière   d'incifer    les    gencives  ,   dans  la  dentition  difficile. 

L'Expérience  journalière  nous  apprend  que  la  dentition  difficile  caufe  aux 
enfans,  non- feulement  des  convulfions  8c  l'épilepfie  ,  mais  quelquefois 
même  la  mort;  car  leurs  gencives  font  quelquefois  fi  fermes  8c  fi  dures, 
que  les  dents  qui  y  font  renfermées  ,  &C  qui  font  fur  le  point  d'en  fortir, 
ont  beaucoup  de  peine  à  les  percer.  Or  ,  comme  la  dent  gagne  de  plus 
en  plus  le  haut  de  l'alvéole  ,  6c  que  par  conféquent  elle  diftend  6c  preffe 
de  plus  en  plus  la  gencive  ,  il  eft  prefqu'impoffible  qu'elle  n'occafionne  de 
grandes  douleurs  ,  une  chaleur  brûlante  ,  avec  infomnie  ÔC  de?  cris  con- 
tinuels. Lors  donc  qu'on  voit  qu'un  enfant,  parvenu  au  tems  de  la  dentition  , 
eft  tourmenté  par  une  chaleur  trop  forte  ,  parl'infomnie  ,  qu'il  fe  plaint  con- 
tinuellement &C  qu'il  éprouve  même  des  attaques  de  convulfions  8c  d'épilep- 
fie ,  il  faut  examiner  au  plutôt  ,  s'il  n'y  a  point  aux  gencives  quelque  enflure 
qui  indique  la  préfence  d'une  dent.  Dans  ce  cas  ,  le  Médecin  aura  d'abord 
recours  aux  médicamens  convenables  ;  &  s'ils  ne  produifent  aucun  effet , 
on  en  viendra  à  l'opération  ,  fur-tout  dans  les  cas  defefpérés.  Cette  opération 
confifte  à  fendre  en  travers  avec  précaution  la  gencive  affectée ,  jufqu'à 
la  dent.  Par  ce  moyen  ,  la  diftenfion  de  la  gencive  ceiïant,  les  maux  qu'elle 
produit  ceffent  auffi  fur  le  champ  pour  l'ordinaire  ;  fur-tout  fi  on  a  foin  de 
fomenter  en  même  tems  la  plaie  avec  du  fyrop  violât  ou  du  miel  rofat  (a). 
Il  eft  dangereux  au  contraire  de  ne  point  en  venir  à  l'opération  ;  ÔC  Paré  nous 
apprend  ,  liv.  XXIIi.  chap.  6y  ,  que  le  fils  du  Duc  de  Nevers ,  âgé  de  huit 
mois  ,  fut  la  victime  de  cette  négligence.  Sydenham ,  célèbre  Médecin  prati- 
cien Anglois ,  aflure  (b)  que  la  dentition  difficile  étant  toujours  accompagnée 
d'inflammation  ,  on  ne  fçaurojt  employer  aucun   remède  plus   efficace  que  la 


(a)  On  trouve  quelques  exemples  de  cette  pratique  dans  Paré ,  liv.  XXIII.  ch.  67.  8c 
chez  Drak.  anatom.  pag.  653. 

(b)  In  opufculis  faii  praciisis. 
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faignée  ,  même  dans  les  petits  enfans.  Pour  -ce  qui  eft  des  fymptômes  qui 
furviennent  aux  adultes ,  après  la  vingtième  année  ,  lorfqu'ils  percent  leurs 
dents  de  fageffe  ,  ce  qu'on  peut  auffi  appeller  à  bien  jufte  titre,  dentition 
difficile  ,  Vefale.  dit  (a)  qu'on  y  remédie  très-efficacement ,  en  faifant  fur  la 
gencive  tuméfiée  plufieurs  petites  fcarifications  ,  ou  même  en  l'incifant  tout- 
à-fait  ;  £>C  nous  devons  l'en  croire  d'autant  plus  volontiers ,  qu'il  parle  d'a- 
près une  expérience  perfonnelle  ,  puifqu'à  l'âge  de  vingt  ans  il  fit  l'effai  de 
cette  pratique  fur  lui-même. 
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CHAPITRE     LXXXV. 

Des  Epulides  ,    ou    tumeurs   des   gencives. 

Es  Médecins  appellent  epulides.,  les  tumeurs  ou  excroiffances  charnues  qui 
furviennent  aux  gencives.  Il  y  en  a  deux  efpèces  principales  ,  les  unes 
font  fans  douleur  ;  les  autres  ,  plus  malignes  ,  caufent  des  tourmens  affreux 
&  dégénèrent  enfin  quelquefois  en  cancer.  On  tire  encore  des  différences 
de  leur  groffeur  &  de  leurs  qualités.  Les  unes  font  de  la  groffeur  d'une  noix , 
d'autres  feulement  d'une  noifette;  les  unes  font  dures  ,  les  autres  font  molles  ; 
les  unes  font  attachées  par  une  bafe  large  ,  les  autres  ne  tiennent  que  par  une 
racine  mince.  Les  epulides ,  fur-tout  quand  elles  font  groffes  ,  diftendent  6c 
défigurent  les  joues  ;  elles  gênent  outre  cela  beaucoup  la  maftication  Se 
la  parole  ;  il  faut  donc  y  remédier  au  plutôt.  Le  moyen  le  plus  prompt  eft 
de  les  extirper  ,  comme  les  autres  excroiffances  femblables.  Si  donc  leur 
racine  eft  mince  ,  on  la  liera  avec  un  fil  en  la  ferrant  fortement  (b) ,  ou  on 
l'emportera  avec  des  cizeaux  ou  un  biftouri  ;  mais  ïl  la  bafe  eft  large  ,  on  y 
appliquera  quelque  léger  corrofif.  L'huile  de  tartre  par  défaillance  8c  la 
folution  de  fel  ammoniac  conviennent  très-bien  ici.  Il  faut  s'abftenir  de  ceux 
qui  font  plus  forts,  Se  pour  ainfi  dire  venimeux  ;  ils  exciteraient  dans  la  bou- 
che des  inflammations  ôc  cauferoient  des  ulcères ,  des  caries,  ôc  même  la 
mort,  il  l'on  venoit  à  en  avaler.  Ainfi  donc  lî  les  corrofifs  légers  ne  pro- 
duifent  aucun  effet,  on  fera  mieux  de  recourir  au  fer ,  &C  de  couper  l'ex- 
croiffance  avec  des  cizeaux  ou  un  biftouri  ,  après  l'avoir  faille  avec  des  pin- 
cettes ou  avec  un  crochet  ,  en  évitant  avec  foin  de  couper  la  gencive  en 
entier,  Se  de  découvrir  l'os  de  la  mâchoire  ,  ce  qui  l'expoferoit  à  être 
carié.  On  doit  laiffer  enfuite  couler  le  fang  pendant  quelque  tems  ;  mais  fi 
l'hémorragie  duroit  un  peu  trop  ,  on  travaillera  à  l'arrêter  en  faifant  rincer 
la  bouche  avec  de  l'oxicrat,  auquel  on  aura  ajouté  un  peu  d'allun  ,  ce  qu'on 
réitérera  jufqu'à  ce  qu'il  n'y  ait  plus  aucun  grumeau  de  fang  dans  la  bouche 
ôc  qu'elle  foit  bien  nettoyée.  Lorfque  lé  fang  fera  arrêté ,  on  oindra  la  partie 
avec  de  l'huile  de  myrrhe^  par    défaillance  ,    ou   avec    l'effence  de  myrrhe 


(a)  De  human.  corpor.  Fabric.  lib.  I.  c,  XI. 

ib)  On  trouvfi  dans  Scultet ,  obferv.  94  ,  un  exemple  de  ce  iraitemenfc 
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-mêlée  avec  le  miel  rofat ,  ce  qu'on  réitérera  tous  les  jours  jufqu  a  ce  que 
la  plaie  foit  guérie.  Si  la  tumeur  n'a  pas  été  entièrement  emportée,  ou  fi  elle 
paroît  vouloir  repouffer  ,  on  achèvera  de  la  confumer  avec  les  corrofifs  dont 
j'ai  parlé  ,  ou  avec  le  vitriol  bleu  8c  autres  femblables ,  ou  bien  on  l'empor- 
tera une  féconde  fois  avec  des  cizeaux  ou  un  biftouri.  Quelques  Auteurs 
recommandent ,  dans  ce  cas  ,  l'application  du  cautère  aâuel ,  Se  rapportent 
des  cures  opérées  par  ce  fecours  fa)  ;  mais  la  difficulté  qu'il  y  a  de  l'appli- 
quer dans  la  bouche,  6c  les  douleurs  qu'il  caufe  ,  doivent  le  faire  rejetter: 
on  peut  tout  au  plus  y  recourir  dans  les  cas  oùjà  n'y  a  pas  moyen  de  repri- 
mer autrement  l'excroiflance.  Meebren  rapporte  ,  (  obferv.  XXVIII.  )  une  ob- 
fervation  intéreflante  fur  la  guèrifon  d'une  épulide  ;  il  y  donne  auffi  la  def- 
cription  d'un  biftouri  imaginé  pour  cet  ufage.  Sculttt  s'eft  heureufement  fervi 
des  pincettes  qu'on  emploie  dans  l'opération  du  polype  ,  pour  extirper  une 
épulide  qui  s'étoit  formée  fur  les  gencives  des  dents  de  devant ,  Se  qui  étoic 
adhérente  au  palais  (£>).  J'ai  auffi  eu  occafion  de  voir  un  moine  ,  qui  en  avoit 
une  dans  le  palais  ,  derrière  les  dents  incilives  ;  elle  étoit  produite  par  un 
fpina-ventofa  ;  auffi  réfifta-t-elle  à  tous  les  remèdes.  Le  malade  ne  voulut 
pas  confentir  à  l'application  du  cautère  a£tuel  ;  il  s'affoiblit  peu-à-peu  6c 
mourut  enfin. 

&%  = ==Q_  .  -%3 

CHAPITRE      LXXXVI. 

Des  Parulides  ou  abfcès  des  gencives. 

L'Es  maux  de  dents  violens  entraînent  quelquefois  des  tumeurs  très  -  dou- 
loureufes  ÔC  inflammatoires  aux  gencives  ,  avec  enflure  des  joues .-  c'efi: 
ce  que  les  Grecs  ont  appelle  parulides.  On  les  traite  d'abord  comme  nous 
avons  dit  qu'on  traitoit  les  autres  tumeurs  inflammatoires  ,  c'eft-à-dire  par 
les  réfolutifs  ;  mais  s'ils  ne  produifent  aucun  effet ,  ou  que  le  mal  ait  été  né- 
gligé dans  les  commencemens ,  la  tumeur  dégénère  quelquefois  en  abfcès  ou 
en  fiftule.  Si  donc  la  tumeur  eft  récente  ,  on  ne  fçauroit  mieux  faire  , 
pour  appaifer  les  douleurs  ,  dont  la  violence  trouble  le  fommeil ,  8c  pour 
réfoudre  la  tumeur  ,  que  de  faigner  le  malade ,  Se  de  lui  faire  très-fouvent 
tenir  dans  la  bouche  d'une  décoction  chaude  de  camomille  ,  de  fauge  ,  de 
fleurs  de  fureau ,  St  autres  plantes  réfolutives  dans  l'eau  ou  le  lait.  On  ap- 
pliquera en  même  tems  en  dehors  fur  la  joue  ,  un  fachet  fait  avec  les 
mêmes  plantes  ,  ou  un  emplâtre  de  melilot  ou  de  diachilum  fimple  cam- 
phré ;  ou  ,  fi  on  n'eft  pas  à  portée  d'en  avoir ,  on  la  couvrira  au  moins 
d'une  comprefie  chaude ,  pour  la  garantir  du  froid.  Pendant  ce  tems  on  ne 
doit  pas  négliger  l'ufage  interne  des  diaphoretiques  8c  des  réfolutifs.  Si  mal- 
gré ces  fecours  on  ne  peut  réuffir  à  réfoudre  la  tumeur,  on  aura  recours 
aux  émolliens ,   tels  que  l'althéa  ,  la  mauve  ,  le  bouillon  blanc  ,  les  figues , 


(a)  V.  les  obfervations  de   Rhuyfch. 

(b)  V.  obferv.  35. 
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ôc  autres  femblables  ,  qu'on  fera  bouillir  dans  du  lait ,  St  l'on  en  fera  tenir- 
la  décoction  dans  la  bouche  du  malade.  On  accélérera  la  fuppuration  ,  en 
appliquant  fur  la  tumeur  ,  la  moitié  d'une  figue  cuite  fur  la  braife  ,  &  fur 
la  joue  ,  un  cataplafme  émollient.  Dès  que  la  molleffe  de  la  tumeur  montre 
que  la  fuppuration  eft  faite  ,  il  faut  fe  hâter  de  l'ouvrir  ,  quand  même  elle 
ne  ferait  pas  encore  parvenue  à  une  entière  maturité  ,  de  peur  que  le  pus  n'y 
faffe  un  trop  long  féjour  ,  8c  n'intérefle  l'os  voifin  ,  ce  qui  produiroit  des 
fiftules  très-fâcheufes.  Après  avoir  ouvert  l'abfcès  ,  on  aura  foin  d'en  expri- 
mer ,  avec  les  doigts ,  tout  le  pus  qui  y  eft  contenu  ;  après  quoi  on  travail- 
lera à  déterger  l'ulcère ,  en  faifant  rincer  fouvent  la  bouche  avec  du  vin 
chaud  ou  avec  la  décoction  d'aigremoine  &  d'hypericum ,  à  laquelle  on 
ajoute  du  miel  rofat  ;  ce  que  l'on  continue  jufqu'à  ce  que  l'on  voie  qu'il 
n'y  a  plus  de  pus  :  les  lèvres  de  la  plaie  fe  réunifient  alors  d'elles-mêmes. 
Si  l'abfcès  eft  fort  profond  ,  on  y  injectera  cette  décoction  avec  une  ferin- 
gue  ,  &  après  avoir  exprimé  la  liqueur  avec  foin,  on  appliquera  fur  le  fond 
même  une  comprefle ,  que  l'on  contiendra  avec  une  bande  ,  afin  qu'il  foit  le 
premier  à  fe  réunir.  Mais  fi  l'ulcère  a  dégénéré  en  fiftule  ,  laquelle  eft  fou- 
vent  accompagnée  de  carie  à  l'os ,  après  chaque  injection  telle  que  je  viens 
de  le  dire  ,  on  y  introduira  quelques  gouttes  d'huile  de  myrrhe  par  défail- 
lance ,  ou  d'élixir  de  propriété  ,  dans  la  vue  de  déterger  l'ulcère  ôc  de  le 
réunir.  J'ai  guéri  par  ce  moyen  plufieurs  fiftules  fimples  ;  j'en  ai  même  guéri 
une  qui  étoit  compliquée  de  carie  à  l'os  ,  &  qui  étoit  déjà  fort  invétérée  ,. 
puifqu'elle  durait  depuis  plus  d'un  an.  Mais  fi  tous  les  remèdes  n'ont  pro- 
duit aucun  effet ,  on  incifera  la  fiftule  avec  un  biftouri ,  6c  avant  toutes 
chofes  ,  on  travaillera  à  emporter  la  carie  ,  par  les  médicamens  ,  la  rugine  3 
ou  même  le  cautère  actuel,  de  la  manière  que  je  l'ai  expliqué  ci-defïus  (a), 
ïl  arrive  quelquefois  que  c'eft  la  carie  d'une  dent  qui  a  occafionné  la  fiftule , 
&  c'eft  ce  qu'on  appelle  fiftule  des  dents ,  ou  fiftule  maxillaire.  Dans  ce  cas , 
il  faut  d'abord  arracher  la  dent  avant  de  fonger  à  la  guérir.  On  trouve  dans 
les  Mélanges  de  Berlin  (b) ,  des  obfervations  intéreffantes  fur  les  parulides , 
■par  lefquelles  il  confie  que  les  fuppuratifs  ne  produifent  que  bien  peu  ou 
point  d'effet  ,  8c  que  fi  l'on  n'en  vient  pas  de  bonne  heure  à  l'incifion  de  la 
tumeur  ,  elle  dégénère  en  fiftule  ,  qu'on  ne  peut  enfuite  guérir ,  qu'après  avoir 
arraché  la  dent  cariée.  Il  vaut  donc  mieux  ,  comme  je  l'ai  prefcrit  ci-defius  ? 
ouvrir  au  plutôt  cette  tumeur ,  même  à  moitié  crue  ,  que  de  s'expofer  au< 
danger  de  la  carie  en  s'obftinant  de  vouloir  la  réfoudre.  On  peut  au  refte  con- 
îulter  une  bonne  diflertation  fur  l'épulide  Se  la  parulide ,  que  Schelamner  ai 
donnée  en  1692. 


{a)  P.  I.  Iiv.  V.  chap.  VI1L 
{b)  Part  I,  pag.  i42? 
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Des  vices  de  la  langue,  que  l'on  guérit  par  l'opération  de  la  main. 

■ 
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CHAPITRE     L  XX  XVII. 

De  ki    manière  d'abahffèr  -la  langue  &  de  faire  des  injeciions  dans  la  gorge. 

IL  peut  furvenir  dans  la  bouche  Se  dans  le  palais  bien  des  dérangemens ., 
qui  exigent  qu'on  abaifle  exactement  la  langue  ,  pour  qu'on  puiffe 
les  reconnoître  St  y  porter  les  fecours  néceffaires  ;  tels  font  l'inflam- 
mation des  amygdales  Se  de  la  luette,  l'ulcère  des  mêmes  parties  ,  ujçi 
polype  *ÔC  un  abfcès  dans  la  bouche  ,  la  préfence  de  petits  os  ,ou 
d'épines  engagés  dans  la  gorge.  On  a  coutume  de  fe  fervir ,  pour  cet  ufage , 
d'un  infiniment  particulier  que  les  Médecins  ont  nommé  glojfb-fpatha  ou 
fpecillum  linguœ  (  voy.  pi.  I.  let.  P.  )  ;  mais  les  gens  délicats  8t  d'un  certain 
état  auraient  beauconp  de  répugnance  de  laiffer  appliquer  fur  leur  langue,  un 
infirument  qui  fert  également  à  toutes  fortes  de  perfonnes  ;  c'eft  pourquoi 
on  fe  fervira  pour  elles  d'une  cuillier  bien  propre  &  garnie  d'une  anfe  ap- 
platie  ,  ce  qui  fait  un  inftrument  plus  propre  ôc  en  même  tems  très-com- 
mode. Dans  l'un  &  l'autre  cas ,  il  faut  avoir  attention  de  n'appliquer  l'inf- 
trument  qu'avec  la  plus  grande  circonfpec~tion  ,  de  peur  de  caufer  une  inflam- 
mation &C  des  douleurs  dans  la  partie  affectée  ,  ou  de  les  augmenter  fi  elles 
exiftent  déjà.  Lorfqu'on  a  quelque  injeétion  à  faire  ,  il  faut  introduire  dans 
la  bouche  une  feringue  chargée  d'une  liqueur  convenable  ,  6c  la  pofer 
fur  la  fpatule  ,  ou  l'anfe  de  la  cuillier.  S'il  s'agit  d'un  ulcère  dans  la  bou- 
che ,  de  quelque  affeftion  des  amygdales  &  de  la  luette  ,  d'un  polype  des 
narines  ,  ou  autres  incommodités  qui  empêchent  d'ouvrir  la  bouche  com- 
me il  conviendrait  ,  on  fe  fervira  d'un  infiniment  connu  fous  le  noni  de 
miroir  de  la  bouche  (  pi.  XX.  fig.  12.  ou  13.),  pourvu  qu'il  n'y  ait  ni  inflam- 
mation ,  ni  convulfion. 
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CHAPITRE     L  XXX  VI  IL 

De    la   manière    de   couper    le   filet    de    la   langue, 

IL  y  a  deux  cas  où  l'on  eft  obligé  de  couper  aux  enfans  cette  membrane     C«  où  ir 
que  les  Médecins  appellent  filet  de  la  langue.   Le  premier,  lorfqu'aumtôt  ^"g,""^6^ 
après  leur  naiffance ,   on  s'apperçoit  que  là  partie    antérieure  de  la  langue  langue, 
eft  trop  fortement  attachée  avec  les  parties  qui  font   au-defïous  ,  par  le  mo- 
yen de  ce  filet ,  de  manière  qu'elle  ne  peut  exécuter  fes  mouvemens ,  fortir 
de  la  bouche  ?  ôc  par  conféquent  ;  que.  l'enfant  ne  peut  teter.  L'autre  ,  lorf- 
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que  dans  un  âge  plus  avancé ,  cette  membrane  trop  ferrée  ou    trop  courte 
les    empêche   d'articuler  diftinérement.  Ces  deux  raifons  rendent  cette  opé- 
ration très-néceffaire.  Il  eft  bon  de  fçavoir  cependant  qu'elle  ne  doit  pas  être 
faite  indifféremment   à  tous   les  enfans    nouveaux  nés  ,   comme    le  penfent 
mal-à-propos  aujourd'hui  la  plupart  des  fages-femmes  6c  des  femmelettes,  8c 
même  beaucoup  d'autres  perfonnes.  Il  eft  au  contraire  très-certain  qu'à  peine 
y  en  a-t-11  un  fur  mille  à  qui  elle   foit  néceffaire  :   l'expérience  m'a  même 
appris  ,  ainfi   qu'à  plulieurs  habiles  Médecins  ,   que  ce  vice  eft  encore  plus 
rare  que  le  bec-de-liévre  ;  car  lorfque  l'enfant  peut  pouffer   fa   langue  hors 
vde  la  bouche,  on  peut  être  affuré  que  le  filet  eft  dans  l'état  naturel  ,   que 
l'opération  eft   inutile  ,  &   qu'il  apprendra   à  teter   &    enfuite  à  parler ,  à 
moins  qu'il  n'y  ait  quelqu'autre  vice  qui  l'en  empêche.  Si  au  contraire  l'en- 
fant  ne  pouvoit    faire  avancer  fa    langue  au  -  delà    des    dents  ,    ou  que   le 
filet  en  gênât  les  mouvemens  de  quelqu'autre  manière  ,  il  faut  en  venir  à  l'in- 
cifion  ;  &  comme  cette  opération  demande  certaines  attentions  ,  Se  que  leur 
négligence  a  fouvent   entraîné  des  fuites  très-fâcheufes  ÔC  même  la  mort  [a)  ? 
il  eft  à  propos  d'expliquer  la  manière  de  la  bien  faire. 

I  I. 

façon*  That  H  faut  d'abord  mettre  l'enfant  entre  les  bras  d'une  perfonne  robufte  ,  8c 
y  prendre.  faire  tenir  fa  tête  par  une  autre.  On  faiilt  enfuite  fa  langue  ,  de  peur  qu'elle 
ne  gliffe  entre  les  doigts  ,  avec  un  morceau  de  linge  ,  (  voy.  pi.  XXI.  fig.  i.  ) 
ou  au  moyen  d'une  fourchette  deftinée  particulièrement  à  cet  ufage  (  fig. 
2.  8c  3.  ÔC  pi.  I.  lett.  o  ou  p  )  qu'on  tient  de  la  main  gauche  ;  cependant 
û  la  main  peut  fufrire ,  je  la  préfère  à  cet  infiniment  (b).  On  coupe  enfuite 
le  filet  entre  les  veines  ranines  &C  les  conduits  falivaires  inférieurs  ,  avec  des 
cizeaux  à  pointe  moufle  ou  avec  un  biftouri.  On  prolongera  l'incifion  au- 
tant qu'on  le  jugera  convenable  pour  la  liberté  de  teter  &  de  parler  ;  mais 
il  faut  éviter  avec  foin  de  couper  en  même  tems  les  conduits  falivaires  ,  les 
veines  ranines  ou  les  nerfs  de  la  langue  ,  ce  qui  entraîneroit  des  incon- 
véniens  très-fâcheux.  Dionis  rapporte  dans  fa  chirurgie  (c)  ,  qu'un  enfant 
mourut  peu  après  l'opération  ,  par  l'effufion  du  fang  qui  coula  des  veines 
ranines  ouvertes.  Si  on  a  eu  le  malheur  d'ouvrir  quelque  veine  ,  ce  qui 
peut  aifément  arriver ,  lorfque  le  filet  eft  court  &  épais  ,  on  appliquera  fous 
la  langue  une  petite  compreffe  doublée  ,  qu'on  aura  trempé  dans  du  vinai- 
gre ,  jufqu'à  ce  que  le  fang  foit  arrêté.  Si  par  hazard  on  s'appercevoit 
que  le  filet  n'a  pas  été  affez  coupé  ,  on  pourroit  y  revenir  quelques  jours 
ou  quelques  femaines  après  ,  félon  le  cas  ,  8c  achever  de  le  couper  avec 
une  extrême  précaution.  Enfin  après  qu'on  a  fait  l'opération,  il  eft  bon  de 
paffer  de  tems  en  tems  fous  la  langue  un  doigt  trempé  dans  du  miel  rofat 
ou  de  fyrop  violât,  &  d'en  frotter,  doucement  la  plaie  ,  de  peur  que  les 
parties  coupées   ne  viennent  à  fe  reprendre. 

(a)  Voyez-en  un  exemple  dans  Roonhuys ,  obf.  XI.  &  Markeau  obrerv.  301. 

(b)  Garangeot  eft  du  même  fentiment   ,   Se    défapprouve   l'ufage    de  la    fourchette» 
Traité  des  inflrumens  ,  tom.  I.  pag.  329. 

(0  A  l'article  où  il  traite  du- filet  de  la.  langue. 
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I  I  L 

Ce  que  je  viens  de  dire  fait  affez  voir,  non-feulement  que  cette  opération  Schoiie. 
eft  plus  rarement  néceflaire  qu'on  ne  penfe  ,  mais  encore  qu'elle  n'eft  pas 
exempte  de  danger.  Les  fages-femmes  fe  trompent  donc  bien  lourdement , 
îorfqu'elles  croient,  comme  le  plus  ignorant  vulgaire,  qu'il  n'y  a  aucun  en- 
fant qui  n'apporte  ce  vice  en  naiflant ,  Se  en  conféquence,  dès  qu'un  en- 
fant eft  né  ,  elles  paflent  leur  doigt  dans  fa  bouche  Se  tâchent  de  couper  le 
filet  avec  leur  ongle.  Il  eft  prefqu'impoiïible  que  cette  manière  imprudente 
Se  groflière  de  couper ,  ou  plutôt  de  déchirer  le  filet  ,  n'attire  fouvent  une 
inflammation  fur  cette  membrane  ,  8t  ne  caufe  à  de  pauvres  enfans  délicats 
ÔC  tendres ,  des  convulfions  Se  quelquefois  même  la  mort  ;  il  importe  donc 
très-fort  de  détourner  de  cette  funefte  pratique  les  fages-femmes  &  toutes 
les  femmelettes  qui  s'en  mêlent.  11  faut  auffi  confulter  à  ce  fujet  Fabrice  de 
Bilden  ,  qui  a  décrit  (a)  non- feulement  la  nature  de  cette  incommodité  Se 
la  manière  de  la  guérir  ,  mais  qui  a  encore  parlé  avec  exactitude  des  diffé- 
rens  inconveniens  qu'une  opération  mal  faite  peut  caufer  Se  caufe  ordinaire- 
ment. Dans  les  cas  où  cette  opération  fera  néceflaire  ,  il  fera  beaucoup  plus 
sûr  de  la  faire  avec  les  cizeaux  ou  le  biftouri ,  qu'avec  des  ongles  groffiers. 
Nous  voyons  dans  Mauriceau  l'exemple  d'une  mort  caufée  par  cette  ridicule 
Se  dangereufe  méthode  (b): 
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CHAPITRE     LXXXIX. 

De  la  grenouillette  ,  &  du  calcul  de   la  langue. 

!.. 

LEs  Médecins  appellent  grenouillette  ,  une  tumeur  ou  un  abfcès  formé  ^ee  ^e  c're* 
fous  l'extrémité  de  la  langue  entre  le  filet  6c  les  veines  ranines  ,  tan-  nouiiieue.- 
tôt  à  droite  ,  tantôt  à  gauche ,  5c  tantôt  au  milieu.  Cette  tumeur  peut  être 
formée  par  différentes  matières  :  tantôt  c'eft  une  lymphe  épaifle  £>C  mucila- 
gineufe  ,  tantôt  c'eft  du  pus  qui  s'y  eft  épaifli  8c  qui  a  même  acquis  une 
forte  de  dureté  ,  tantôt  même  c'eft  une  matière  pierreufe.  Quelquefois  la  tu- 
meur groffit  beaucoup  en  peu  de  tems  ,  empêche  de  parler  ôc  d'avaler  ,  ôt 
caufe  des  douleurs  très  -  aiguës  (c).  Il  fe  forme  aufli  au  même  endroit  des 
excroiflances  charnues  &  dures  ,  qui  font  dangereufes  à  proportion  des  dou- 
leurs qu'elles  excitent,  &.  qui  même  dégénèrent  quelquefois  en  cancer  ,  comb- 
ine je  l'ai  vu  moi-même  une  ou  deux  fois.  Les  tumeurs  fous  la  langue  , 
attaquent  plus  ordinairement  les  enfans  que  les  adultes  ,  &  il  n'eft  pas  far 
cile  de  les  réfoudre  ,  à  caufe  de  la  difficulté  qu'il  y  a  d'appliquer  fur  cette 


(a)  Cent.  IIL  obf.  %8. 

(b)  Obf,  301- 

(c)  On-  en  trouve  des  exemples  dans  MarcHettis  obf.  31.  Tulp.  obferv.  lib.  I.  cap.  jn. 
Mairies  d'Aquagendente  cap.  «Je  ranula  lingu*.  On  peut  auffi  confulter  la  diJJ'ert.  de  ranula*. 
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partie  8c  d'y  maintenir  des  médicamens  propres  à  produire  cet  effet.  C'eft 
auiE  pour  cela  qu'on  a  beaucoup  de  peine  à  amener  la  grenouillette  à  fup- 
puration.  C'eft  donc  de  l'opération  feule  qu'on  doit  attendre  du  fecours. 

ï  I. 

ri-s'iremen*.  Comme  ces  tumeurs  tiennent  beaucoup  de  la  nature  "des  tumeurs  enkif- 
tées ,  le  meilleur  feroit  de  les  emporter  avec  les  membranes  dont  elles  font 
formées,  ainfi  que  je  l'ai  expliqué  au  chap,  XXVIII  ;  mais  il  peut  y  avoir 
pîufieurs  raifons  qui  empêchent  d'en  venir  à  ce  moyen,  qui  d'ailleurs  eft  le 
plus  prompt  de  tous  ;  car  le  kifte  eft  ordinairement  fort  mince  St  les  cris 
des  enfans  rendent  cette  opération  très  -  incertaine  5t  très-dangereufe,  parce 
qu'on  rifque  beaucoup  de  couper  les  nerfs  ,  les  vaifTeaux  fanguins  de  la 
langue  ,  &  les  conduits  falivaires  ,  Se  de  caufer  en  conféquencé  aux  malades 
des  douleurs  très-vives  ,  des  cônvulfions  ,  des  inflammations  8c  des  hémor- 
ragies funeftes.  Il  faut  donc  avoir  recours  à  une  méthode  qui  ne  foit  pas 
fujet.te  à  ces  inconvéniens  ;  telle  eft  celle-ci  :  on  fait  d'abord  tenir  l'enfant 
8c  affermir  fa  tête  par  des  aides  ;  alors  le  Chirurgien  relevé  un  peu  fa  lan- 
gue avec  l'une  de  fes  mains,  Se  il  porte  avec  l'autre  un  biftouri  fur  la  tu- 
meur •,  il  la  fend  fuivant  fa  longueur  ,  mais  avec  précaution  ,  de  peur  de 
bleffer  les  parties  dont  je  viens  de  parler;  après  quoi  il  fait  fortir  avec  foin 
toute  la  matière  de  la  tumeur,  foit  qu'elle  foit  mucilagineufe  (a)  ou  puru- 
lente ;  ôc  fi  elle  eft  trop  épaiffe  ,  on  aidera  fa  fortie  avec  les  doigts  ou  avec 
un  ftilet  ;  Se  de  peur  que  la  tumeur  ne  renaiffe  ,  ce  qui  peut  aifément  arri- 
ver lorfqu'on  a  laiffé  fubfifter  les  membranes  qui  la  recouvroient  ,  il  faut 
avoir  grand  foin  de  déterger  la  plaie  ,  en  appliquant  plulïeurs  fois  chaque 
jour  fur  fon  fonds  ,  des  plumaceaux  chargés  de  miel  rofat  aiguifé  d'une  quan- 
tité affez  confidérable  d'efprit  de  vitriol  ;  ce  que  l'on  continuera  jufqu'à  ce 
que  le  kifte  foit  entièrement  confumé  :  alors  on  pourra  fans  danger  tra^ 
vailler  à  cicatrifer  l'ulcère  ,  en  y  appliquant  de  l'huile  &  du  fucre  feule- 
ment ,  du  miel  rofat  pur ,  ou  de  l'huile  de  myrrhe  par  défaillance.  Il  arrive 
quelquefois  que  la  tumeur  s'ouvre  d'elle-même  ,  fans  qu'on  ait  befoin  d'emplo- 
yer pour  cela  les  médicamens  ni  le  fer.  Dans  ce  cas  ,  fi  l'ouverture  eft  fuffi- 

\  fante  ,    il  n'y  aura  plus   qu'à  déterger  l'ulcère    Se   à  le  cicatrifer   de  la  ma- 

nière que  je  viens  de  le,  dire  ;  8c  fi  elle  eft  trop  petite  ,  on  aura  foin  de  la 
dilater  auparavant  avec  des  cizeaux.  Les  glandes  fublinguales  s'enflent  quel- 
quefois avec  douleur  Se  inflammation  :  on  doit  fe  hâter  alors  de  tenir  du  lait 
chaud  dans  la  bouche  ,  de  mettre  fur  la  partie  malade  ,  la  moitié  d'une  figue 
cuite ,  &  d'appliquer  fous  le  menton  des  cataplafmes  ou  des  emplâtres 
émolliens  ,  jufqu'à  ce  qu'on  ait  procuré  la  réfolution  de  la  tumeur  ,  ou  qu'on 
l'ait  amenée  à  fuppuration  (b).  Dès  qu'on  s'appercevra  que  l'abfcès  eft  for- 
mé on  en  fera  l'ouverture,  oh  détergera  la  partie,  &L  on  la  cicatrifera  de 


(a)  Je  fis  en  1746  l'opération  à  un  enfant  de  neuf  mois ,  qui  avoit  une  énorme  gre- 
nouillette de  la  grofl'eur  d'une  noix.  La  matière  qu'elle  contenoit ,  étoit  à  peu  près  fem- 
hlable  au  blanc  d'oeuf. 

ih)  V.  Salmuth.  obferv. 

la 
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la  même  manière  que  j'ai  expofé  ci-deflus  en  parlant  des  épulides  ou  abf- 
ces  des  gencives  (a).  Si  par  hazard  la  tumeur  étoit  placée  fous  le  milieu  de 
la  langue  ,  c'eft-à-dire  à  l'endroit  où  les  conduits  falivaires.  s'ouvrent  dans  la 
bouche,  ainfi  que  je  l'ai  vu  quelquefois  ,  il  faudrait  bien  fe  garder  d'en  faire 
l'incifion  ;  on  fe  mettrait  dans  le  rifque  de  couper  ces.  conduits.,  &C  avec  eux 
les  vaifleaux  fanguins  Se  les  nerfs  qui  rampent  fur  cette  partie.  Ainfi  donc  ,  à 
moins  qu'on  ne  puîné  ouvrir  la  tumeur  fans  danger  ,  en  appliquant  l'inftru-- 
ment  fur  le  côté  ,  il  vaut  mieux  tailler  faire  cet  ouvrage  à  la  nature  ;  après 
quoi  on  travaillera  à  déterger  la  partie  ,  comme  ci  demis.  Lorfque  cette  tu- 
meur dégénère  en  cancer ,  il  n'y  a  que  bien  peu  d'efpoir  de  guèrifon  ,  Se 
les  malades  périflent  ordinairement  après  avoir  fouffert  des  douleurs  cruel- 
les. Il  faut  cependant  bien  examiner  s'il  n'y  aurait  pas  moyen  de  leur  procu- 
rer une  forte  de  guèrifon ,  en  extirpant  la  tumeur.  Dans  le  cas  de  calcul  for- 
mé fous  la  langue ,  on  commencera  par  incifer  celle-ci  ,  en  évitant  les  par- 
ties dont  j'ai  parlé  ;  &  fi  le  calcul  ne  fe  détache  point  alors  de  lui-même  , 
on  le  tirera  avec  des  pincettes  ,  après  quoi  on  cicatrifera  la  plaie  comme 
je  l'ai  dit.  Voy.  à  ce  fujet ,  Roonhuys  obferv.  chirurg.  xo. 
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CHAPITRE     XC. 

Du  shirre  ,  de  l'ulcère  tj  du  cancer  de  la  langue. 


ON  appelle  skirre  de  la  langue  ,  une  tumeur  de  cette  partie ,  dure  mais  Description 
fans  douleur  ;  Se.  cette  tumeur  fe  change  en  cancer  lorfqu'elle  devient  delamaladie* 
douloureufe ,  8c  qu'il  en  fort  une  matière  purulente  ou  une  fanie  fétide  ,  ainfi 
que  je  l'ai  expofé  en  parlant  du  skirre  6c  du  cancer  en  général.  Cette  tu- 
meur skirreufe  eft  quelquefois  affez  petite  ,  fur-tout  dans  les  commencemens, 
&  renemble  à  un  pois  ou  à  une  noifette  ;  d'autres  fois  elle  eft  plus  grotte , 
ôc  même  fi  étendue ,  qu'elle  occupe  la  plus  grande  partie  de  la  langue.  Elle 
eft  tantôt  mobile  61  tantôt  immobile.  Le  cancer  eft  tantôt  oculte,  &  tan- 
tôt ouvert  ôc  ulcéré  ;  Se  il  fort  de  ces  derniers ,  comme  des  autres  can- 
cers ulcérés  ,  une  humeur  putride  d'une  odeur  insupportable  ,  qui  ronge 
peu-à-peu  toute  la  langue.  Ces  maux  redoutables  fe  forment  quelquefois  fans 
caufe  manifefte  Se  connue  ;  mais  c'eft  le  plus  fouvent  à  l'occalîon  d'une 
dent  pointue  ,  inégale  ou  caffée  ,  qui  picque  la  langue  Se  y  excite  des  irri- 
tations. J'ai  vu  tout  un  côté  d'une  langue  rongé  ,  6c  fa  pointe  entièrement 
confumée  par  un  ulcère  produit  par  cette  caufe. 

I  I. 

Lors  donc  que  la  caufe  du  mal  eft  une  dent  ainfi  conformée  ,  la  première   Traitement} 
chofe  que  l'on  doit  faire  ,  c'eft  de  l'arracher ,  ou  du  moins  d'en  détruire  exac- 
tement toutes  les  inégalités ,  au  moyen  d'une  lime  convenable ,  pi.  XX.  fig. 
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(a)  Chap.  LXXXV. 

Tom.  IL  H 
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2.z,  ou    de  quelqu'autre  femblable.   Inutilement  fe  flatteroit-on  de  guérir  le 
mal  ,  fans  détruire  la  caufe  qui  le  produit;  6c  plus  on  laifle  fubfifter  les  iné- 
galités de   la  dent ,  plus  le   mal  fait  de  progrès  (a).  Après  avoir  arraché  ou 
limé   la  dent  ,   de  la  manière  que  je  l'ai  expliqué  ci-defius  ,  on   fomentera 
foigneufement    la  partie  ulcérée  avec  de  l'huile  de  myrrhe  par  défaillance  , 
ou  avec  du  miel  rofat  ,  auquel  on  ajoutera  quelques  gouttes   de  baume  de 
la   mecque  ou  du  pérou ,  pratique  qui  m'a  très-bien  réuni.  Si  l'on  reconnoît 
que  le  mal  eft  produit  par  quelque  mauvaife  difpofition  du  fang ,  on  pourra 
eflayer  les  remèdes  internes  qu'on  a  coutume  d'employer  pour  les  autres  skir- 
res  6c  cancers  ;  mais  ,  à  dire  le  vrai  ,  on  ne  doit  pas  en  attendre  de  grands 
effets.  Si  donc  ,  après  avoir  ufé  pendant  quelque  tems  de  ces  remèdes  ou  d'au- 
tres femblables ,  on  s'apperçoit  que  le  mal  ne  s'adoucit  point ,  il  faut  auflî- 
tôt  recourir  au   fer  ,   de  peur  qu'un  trop  long  délai  ne  faffe  empirer  la  ma- 
ladie  6t  ne  rende  l'opération  plus  dangereufe.  Il  eft  cependant  bon  de  re- 
marquer qu'il  fe  forme  quelquefois  fur  la  langue  ,  des  tubercules  à  peu  près 
femblables  à  des  pois  ,  ou  même  un  peu  plus  gros  ,  qui ,  comme  j'ai  eu  oc- 
cafion  de  l'obferver ,  confervent  toujours  la  même  grofieur  ,   6c  qui  fubfiftent 
fans  douleur  6c  fans  incommodités  pendant  plufieurs  années  ,  ôc  même  pen- 
dant toute  la  vie  (b).  Il  ne  faut  pas  entreprendre  de  les   traiter  ,  ainfi  que 
je  l'ai  confeillé  ci-devant  à  l'égard  des  skirres  6c  des  cancers  bénins  &C   qui 
ne  font_  aucun  progrès  ;  car  pour  l'ordinaire  ,  plus   on  applique  de   remèdes 
fur  ces  tumeurs  ,  plus   on  les  irrite  ,  6c  on  les  fait  enfin  dégénérer  en  car- 
cinome ou  cancer  ulcéré  ,  maladie  cruelle  qui  caufe  des  douleurs  affreufes 
&  la  mort  (c).   Lorfque  le  skirre  de  la  langue  fait  des  progrès   rapides  6c 
devient  douloureux  ,  il  faut  l'extirper  au  plutôt.  Ainfi  donc  ,    fi  la  tumeur  eft 
mobile,  après  avoir  placé  le  malade  dans  une  fituation  convenable,  on  affu- 
jettira  la  langue   &  on  y  fera  une   incifion  fuffifante  pour  pouvoir  féparer 
des  parties  faines  tout  ce  qu'on  découvrira  de  skirreux  &C  d'altéré.   Si  la  tu- 
meur eft  immobile  ,   mais  cependant  point  trop  groflè  ,.  on   incifera  en  mê- 
me  tems   6c  la   tumeur   6c    les  parties  voifines  de   la  langue  ;   mais  fi  elle 
eft  fort  grofie   6c  tellement  adhérente   aux  racines  de  la  langue  ,   qu'on  ne 
puifte  l'emporter  entièrement  ,    il  vaut  mieux  s'abftenir   de  l'opération  que 
de  tourmenter  inutilement  les  malades ,  6c  même  de  leur  caufer  la  mort  ;  car 
le  cancer  ,  s'il  n'eft  parfaitement  extirpé ,  s'aigrit  encore  par  le  fer.  Pour  opé- 
rer avec  plus  de  commodité  ,  il  eft  à  propos  de  placer  derrière  le  malade  , 
un  aide  qui  tienne  fa  tête  ,   6c  à  fon  côté  un  autre  qui  affujettifle  fa  langue 
avec   fes    doigts  couverts  d'un  morceau  de  linge  fin  ,   ou   avec  des  pincettes 
telles  que  celles  de  la  pi.  XIX.  fig.  9.  Après  avoir  ainfi  extirpé  le  skirre  ou 
le  cancer ,  il  faut   travailler  à  cicatrifer  la  plaie  ,  en  y  appliquant  du  miel  ro- 


(a)  Ruyfck  ,  qui  a  fait  la  même  obfervation  ,  eft  auffi  de  ce'  fentiment.  V.  obferv.  76. 

(J)  Je  connois  un  homme  de  lettres  qui  porte  fur  la  langue  un  tubercule  de  cette  ef- 
pëce  ,  depuis  près  de  30  ans  ,  fans  qu'il  y  foit  furvenu  aucun-  changement.  Je.  lui  ai, 
eonfeillé  de  ns  point  l'irriter  par  des  medicamens ,,  mais.  de.  le  MSst  en  repos  fanay 
toucher. 

(c)  Témoins.  Bip  g  ocrais:  &  Celféi. 
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fat,  auquel  on  ajoute  un  peu  de  quelque  baume  vulnéraire,  de  l'huile  de 
myrrhe  ,  ou  enfin  de  l'huile  d'olives  ou  d'amandes  douces  mêlés  avec  le  fucre 
ôc  réduits  en  forme  d'onguent.  Lorfque  le  traitement  eft  achevé,  on  doit  bien 
faire  fentir  au  malade  ,  ainfi  que  je  l'ai  dit  ailleurs  ,  en  parlant  du  cancer  en 
général  ,  la  néceffité  de  s'aiïujettir  fcrupuleufement  ,  pendant  tout  le  refte 
de  fa  vie  ,  à  un  régime  de  vie  exaâ:,  &C  d'ufer  de  tems  en  teins  des  remèdes 
internes  qui  lui  auront  été  confeillés  par  quelque  habile  Médecin  ;  il  rifque- 
roit  fans  cela  une  récidive  fâcheufe.  On  peut  voir  dans  Ruyfck  ,  Praticien 
confommé  ,  l'exemple  d'un  pareil  traitement  dont  il  nous  a  confervé  l'hif- 
toire  (a).  On  y  verra  ,  qu'ayant  employé  plufieurs  fois  inutilement  le  fer 
pour  un  cancer  ulcéré  de  la  langue  ,  on  fut  obligé ,  après  y  avoir  fait  une 
incifion  ,  d'y  appliquer  le  cautère  aâuel.  Marefcot  ,  Médecin  de  Modene  , 
rapporte  au  contraire  l'exemple  remarquable  d'une  greffe  tumeur  carcinoma- 
teufe,  que  l'on  détacha  de  la  langue  par  fon  côté  gauche.  Il  publia  en  1730 
à  Modene,   une  relation  particulière    de  cette  opération,  in-40.  (b), 
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CHAPITRE     X  C  I. 

Des  Ulcères  du  palais. 

I. 

IL  fe  forme  quelquefois  dans  le  palais  ,  des  ulcères  fi  malins  ,  qu'ils  ron-  Symptômes 
gent  non-feulement  les  parties  molles  ,  mais  quelquefois  les  os  même  juf-  &  caufes  dl» 
qu'aux  narines.  Le  malade  éprouve  alors  une  très-grande  difficulté  de  parler  ; 
8c  toutes  les  fois  qu'il  veut  boire  ,  la  liqueur  reflue  auffitôt  par  les  narines , 
ce  qui  eft  extrêmement  incommode.  Ces  ulcères  font  ordinairement  pro- 
duits par  une  acrimonie  du  fang  fcorbutique  ,  ôc  fur-tout  vénérienne  ;  Se  fi 
on  n'y  remédie  au  plutôt  ,  l'ulcère  ronge  6c  détruit  fuccefiîvement  tout  le 
palais'  ÔC  le  nez  même ,  ce  qui  caufe  au  malade  des  tourmens  inexprima- 
bles. 

I  I. 

La  principale  attention  que  l'on  doit  avoir  dans  le  traitement ,  eft  donc  Traitement 
de  corriger ,  autant  qu'il  eft  pofiible  ,  l'acrimonie  du  fang  ,  Se  ,  dans  le  cas 
du  virus  vénérien  ,  de  travailler  à  l'adoucir  2>C  même  à  le  détruire  par  des 
médicamens  convenables  ,  fur-tout  internes ,  dirigés  par  un  habile  Médecin. 
Si  l'ulcère  n'a  pas  encore  tout-à-fait  rongé  &  percé  le  palais,  on  tâchera  de 
le  déterger  par  des  gargarifmes ,  des  onftions  8c  des  injeûions  appropriées  , 
jufqu'à  ce  qu'on  l'ait  débarrafîé  de  toutes  les  humeurs  corrompues  qui  y 
croupiffent.   Les   meilleurs  remèdes  ,    dans  ce  cas  ,  font  l'aigremoine  ,  l'hy- 

(a)  O.bferv.  76. 

(fc)  Dans  la  même  relation ,  pag.  5.  on  rapporte  des  exemples  de  guèrifon  de  cancers 
à  la  langue  ,  d'après  Hildanus ,  &c  d'un  cancer  à  la  gorge ,  d'après  Hippocrate  ,  liv,  des 
épidem.  n.  1.  Ce  Ifs  a  auffi  traité  des  ulcères  de  la  langue  ,  lib.  VI.  cap.  iz. 
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pericum  ,  le  pied  d'alouette  ,  la  racine  d'ariftoloche ,  6c  autres  plantes  vul- 
néraires. On  en  fait  des  décoctions  dans  l'eau  ,  auxquelles  on  ajoute  un  peu  de 
miel  rofat ,  ou ,  fi  l'on  a  befoin  d'un  déteriîf  plus  fort  ,  un  peu  d'œgiptiac  , 
6c  même  d'onguent  brun  (a).  Le  miel  qui  furnâge  communément  à  la  fur- 
face  de  l'onguent  œgiptiac  ,  6c  l'eau  alumineufe  de  Fallope  ,  ont  une  fi  grande 
vertu  ,  qu'on  peut  les  employer  avec  fruit  pour  déterg'er  les  ulcères  du  palais 
même  qui  font  accompagnés  de  carie.  Lorfque  l'ulcère  fera  bien  détergé  ,  on 
y  appliquera  utilement  du  miel  rofat  ,  de  l'huile  de  myrrhe  ,  de  l'élixir  de 
propriété  ou  du  baume  du  pérou  ,  au  moyen  d'un  petit  pinceau  ou  d'un  peu 
de  charpie. 

I  I  I. 

Traitement  Si  les  os  du  palais  font  en  même  tems  cariés  ,  on  réuïïit  quelquefois  à 
sde  procurer  l'exfoliation  au  moyen  des  médicamens  dont  je  viens  de  parler  , 
fur-tout  fi  l'on  a  foin  d'appliquer  de  tems  en  tems  fur  la  partie  ,  du  miel  ro- 
fat aiguifé  avec  l'eiprit  de  vitriol ,  ou  de  l'huile  de  gérofle  ,  6c  fi  on  féconde 
leur  effet  par  des  remèdes  internes.  Si  ces  fecours  font  infuffifans ,  il  faut  en 
venir  au  cautère  actuel ,  qu'on  appliquera  avec  précaution  fur  la  carie  ;  mais 
il  eft  néceiïaire  auparavant  de  bien  effuyer  la  partie  avec  de  la  charpie  fe- 
che  ,  ÔC  d'abaiiîer  fuffifamment  la  langue  avec  une  fpatule  ,  après  l'avoir  cou- 
verte avec  des  linges  mouillés ,  de  peur  que  le  cautère  n'y  falîè  des  impreffions 
fâcheufes  (b).  Lorfqu'on  aura  ainfi  cautèrifé  l'os  ,  on  y  fera  des  onctions  fur 
l'endroit  affecté  avec  les  médicamens  balfamiques  dont  j'ai  déjà  parlé  ;  ce 
que  l'on  continuera  jufqu'à  ce  que  l'os  fe  foit  recouvert  d'une  chair  nou- 
velle ,  6c  que  la  plaie  foit  parfaitement  guérie.  Il  eft  cependant  bon  d'obfer- 
ver,  que  lorfque  les  os  du  palais  ont  été  tout-à-fait  percés,  on  ne  réuflît 
jamais  à  en  fermer  l'ouverture  ,  ôc  qu'ils  reftent  dans  cet  état  pendant  toute 
la  vie. 

m *  — =ss=  %a 

CHAPITRE     XCII. 

Delà  manière  de  fermer  le  palais  percé  par  un  trou  qui  s'ouvre  dans  les  narines* 

LOrfque  le  palais  a  été  percé ,  foit  par  un  ulcère  qui  en  a  rongé  l'os , 
foit  par  un  coup  de  feu  ,  de  façon  que  le  malade  éprouve ,  enfuite  de 
cette  incommodité  ,  une  grande  difficulté  d'articuler  ,  8c  que  la  boiffon  lui 
forte  par  les  narines  ;  la  guèrifon  coniîfte  à  fermer  ce  trou  le  plus  exacte- 
ment qu'il  eft  poffible.  Mais  comme  cela  ne  peut  fe  faire  par  l'accroiffement 
de  l'os  ou  par  la  régénération  des  chairs,  ainfi  que  je  l'ai  fait  obferver  dans 
le  chapitre  précédent ,  on  y  fupplée  par  un  infiniment  particulier  ,  connu  fous 
le  nom  d'obturateur  du  palais.  C'eft  une  lame  d'or  ou  d'argent  un  peu  con- 
vexe ,  mince,  6c  percée  dans  fon  milieu  d'un  trou  un  peu  grand  ,  6c  garni  d'un 

(u)  Mayerne  aflure ,  pag.  376.   cap.  de  lue  venerea,  que  ces  remèdes  détergent  très- 
$>ien  ces  fortes  d'ulcères ,   &  qu'ils  font  féparer  au  mieux  les  parties  d'os  cariées» 
{b)  Voyez  Roonhuys  obf.  îi> 
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tuyau  percé  à  jour  de  chaque  côté  ,  ou  d'une  anfe.  On  adapte  cette  lame  au 
trou  du  palais,  de  manière  qu'elle  le  bouche  parfaitement,  ÔC  on  l'affujettitau 
moyen  d'un  morceau  d'épongé  que  l'on  fait  entrer  dans  la  partie  fupérieure 
du  tuyau  ou  de  l'anfe.  (  voy.  pi.  XXI.  fig.  4.  5.)  Cette  éponge  que  l'on  infi- 
nue  de  la  forte  dans  les  narines  par  le  trou  du  palais ,  retient  fortement  la 
lame  8c  l'empêche  de  tomber ,  6c  le  malade  recouvre  par  ce  moyen  la  fa- 
culté de  parler  &  d'avaler ,  aufli  parfaitement  que  fi  le  palais  étoit  fain.  Il 
eft  bon  d'avoir  toujours  au  moins  deux  de  ces  inftrumens ,  et  de  les  chan- 
ger de  deux  jours  l'un.  Il  faut  avoir  foin  alors  de  bien  preffer  l'éponge ,  après 
l'avoir  trempée  dans  l'eau  pure ,  de  peur  que  les  humeurs  qu'elle  a  attirées 
ne  s'y  corrompent  6c  n'exhalent  une  odeur  défagréable.  J'ai  eu  occafion  de 
voir  un  Officier  qui  avoir  au  palais  un  grand  trou  ,  enfuite  d'un  coup  de  bal- 
le, à  ce  qu'il  me  dit.  On  auroit  pu  le  fermer  de  la  manière  que  je  viens 
de  le  dire.  On  trouve  dans  Paré  (a)  la  defcription  d'une  autre  efpèce  d'ob- 
turateur ,  qu'on  n'affujettit  pas  avec  une  éponge ,  mais  au  moyen  de  deux 
lames  élaftiques. 

Des  vices  de  la  luette  &  des  amygdales ,  que  Von   guérit  par  le 

fecours  de  la  main. 
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CHAPITRE     XCIII. 

Du  prolongement  de  la  luette. 

I. 

IL  n'eft  pas  rare  de  voir  la  luette ,  par  l'effet  de  différentes  caufes ,  fe  gon-  Cure  p»? 
fler  &  fe  prolonger  au  point  de  defcendre  fort  bas  ,  St  même  jufques  dans  Ies  médlca- 
le  larynx  ou  dans  la  trachée  artère  ;  ce  qui  donne  lieu  à  une  très-grande 
difficulté  de  refpirer,  d'avaler  8t  de  parler.  Si  le  mal  eft  récent  ,  Se  qu'il 
foit  un  effet  de  l'inflammation,  ce  que  l'on  reconnoît  par  les  douleurs,  la 
chaleur  ôc  la  rougeur  de  la  partie ,  on  aura  recours  aux  injeûions  5c  garga- 
rifmes  tempérans  6c  réfolutifs  ,  tels  que  l'eau  pure  avec  un  peu  d'eau  de 
vie ,  ou  les  décochions  de  champignons ,  de  fureau  ,  d'orge  ,  de  fleurs  de 
troène  ou  de  mauve  ,  auxquelles  on  ajoute  quelques  grains  de  nitre  ,  d'alun 
ou  de  fel  ammoniac.  On  ufera  en  même  tems  des  remèdes  tempérans  in- 
ternes ,  tels  que  ma  poudre  tempérante  Se  autres  femblables  ;  St  même  fi 
l'inflammation  eft  un  peu  confidérable  ,  on  en  viendra  aux  faignées  du  bras 
ou  du  pied  ,  aux  purgatifs  Se  aux  lavemens  ,  afin  de  prévenir  l'efquinancie  , 
qui  eft  une  inflammation  de  la  gorge  très-dangereufe.  Les  fcarifications  ne 
font  pas  à  négliger  non  plus.  Je  me  fuis  afïuré  depuis  long-tems  par  mon 
expérience ,  tant  fur  moi-même ,  que  fur  les  autres ,  que  ce  moyen  eft  très, 


(a)  V.  liv.  XXII.  chap.  IY, 


\ 


6%  IN  ST.  DE  CHIR.  PART.  IL  SECT.  IL  CE.  XC1I1. 

efficace  non-feulement  pour  abattre  l'inflammation  ,  mais  encore  pour  la  pré- 
venir. Lorfque  le  gonflement  de  la  luette  eft  caufé  par  un  amas  de  férofités  , 
elle  eft  ordinairement  blanche  ,  fans  chaleur  Se  fans  inflammation  j  Se  dans 
ce  cas  il  fera  beaucoup  mieux  de  fe  gargarifer  avec  de  l'efprit  de  vin  chaud , 
auquel  on  ajoutera  feulement  un  peu  d'eau  ;  ou  avec  des  décodions  aftrin- 
gentes  ,  telles  que  celles  de  rofes  ,  de  fleurs  de  troëne  ,  d'écorces  de  gre- 
nades Se  autres  femblables  ,  qu'on  aiguife  avec  quelques  gouttes  d'efprit  de 
vin  ou  d'efprit  de  fel  ammoniac.  Si  le  mal  ne  cède  point  à  ces  remèdes  , 
il  faut  fe  tourner  d'un  autre  coté,  Se  travailler  par  un  autre  moyen  à  réfou- 
dre les  férofités.  On  mettra  donc  dans  une  petite  cuillerée  (  voy.  pi.  I.  fig.  IV.  ) 
du  gingembre  ou  du  poivre  concaffé  ,  avec  partie  égale  d'écorce  de  grena- 
des ,  fous  la  forme  d'une  poudre  ,  ou  mêlés  avec  du  miel ,  Se  on  l'appro- 
chera de  tems  en  tems  de  la  luette  ainfi  affeâée.  On  ne  négligera  pas  en 
même  tems  les  remèdes   internes  ,  tant  purgatifs  que  réfolutifs. 

I  I. 

Traitement.  Mais  quelquefois  tous  ces  fecours  font  infuffifans  ,  Se  la  luette  toujours  gon- 
pariefer.  ^e  ^  ja  fèro{[t£  dont  ene  eft  furchargée ,  s'allonge  à  un  tel  point,  qu'elle 
tombe  jufques  dans  la  trachée  artère  ,  Se  qu'elle  gêne  extrêmement  la  refpi- 
ration  Se  la  déglutition.  Et  comme  dans  ce  cas  les  médicamens  font  ordinai- 
rement inutiles,  on  doit  fe  déterminer  dabord  à  couper  de  la-4uette  tout  ce 
qui  s'étend  au-delà  de  fa  longueur  naturelle.  On  peut  s'y  prendre  de  plu- 
fleurs  manières  ;  la  première  confifte  à  abaiffer  la  langue  avec  une  fpatule 
(  voy.  pi.  I.  P.  ou  R.  )  Se  à  couper  avec  de  longs  cizeaux  toute  la  partie  ex- 
cédente  de  la  luette.  Il  faut  fur-tout  bien  prendre  garde  dans  cette  opération, 
d'en  couper  trop  ou  trop  peu  ;  car  fi  on. en  coupe  trop  peu,  l'opération  eft  à 
peu  près  inutile  ,  Se  l'on  fait  fouffrir  le  malade  en  pure  perte  ;  8c  fi  l'on 
en  coupe  trop  ,  la  luette  devenue  trop  petite ,  occafionnera  ordinairement  une 
difficulté  d'articuler.  Si  le  Chirurgien  ne  fe  reconnoît  point  allez  d'adreffe 
pour  tenir  en  même  tems  d'une  manière  convenable  dans  la  bouche  du 
malade ,  Se  la  fpatule  Se  les  cizeaux  ,  il  pourrait  fe  fervir  d'un  infiniment 
qui  fut  imaginé  par  un  payfan  de  Norvège  ,  pays  où  cette  maladie  eft  très- 
commune.  Cet  infiniment,  que  quelques  Auteurs  propofent  comme  très-bon 
§C  très-commode  ,  a  été  décrit  afîez  exactement  par  Bartholin  Se  par  Scultet 
pi.  IX.  il  eft  compofé  d'un  couteau  propre  à  cet  ufage,  Se  d'une  pièce  de  fer 
allez  large  Se  percée  à  fa  partie  antérieure.  Le  couteau  eft  tellement  adapté 
à  cette  pièce  ,  qu'en  pouffant  un  reffort  ,  il  part  avec  rapidité ,  Se  va  couper 
la  partie  de  la  luette  qu'on  veut  retrancher.  Il  me  femble  avoir  oui  dire  àl'il- 
luftre  Rau  ,  qu'il  avoit  fait  quelque  changement  à  cet  infiniment  ,  Se  qu'il 
en  avoir  ôté  le  reffort  {voy.  pi.  XXI.  fig.  8.  )  afin  d'éviter  par  là  que  le  cou- 
teau parte  fans  qu'on  le  veuille  ,  Se  faffe  l'incifion  autrement  que  le  Chirur- 
gien ne  la  veut  ;  on  fait  entrer  la  luette  allongée  auffi  avant  qu'on  le  juge  à 
propos  ,  dans  le  trou  A ,  après  quoi  on  abaiffe  fortement  le  couteau  C  par 
le  moyen  du  levier  B  B ,  Se  l'on  coupe  d'un  feul  coup.  On  tient  l'inftrument 
dans  la  bouche  avec  la  main  gauche  ,  par  l'anfe  DDD,  de  façon  que  la 
langue  eft  en  même  tems  abaiffée  ,  Se  qu'on  n'a  pas  befoin  du  miroir  de  la 
bouche. 
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I  I  I. 

Après  qu'on  a  ainfi  coupé  la  partie  excédente  de  la  luette',  le  fang  coule  ;  Manière 
&  il  eft  même  bon  de  le  laiffer  couler  pendant  quelque  tèms.  On  tâchera  fang.eter 
enfuite  de  l'arrêter  ,  Se  on  fomentera  la  partie  en  faifant  rincer  pendant 
quelque  tems  la  bouche  avec  du  vin  ,  2>C  fur-tout  du  rouge  ,  fi  l'on  peut  e» 
avoir,  avec  du  vinaigre  ou  de  l'oxycrat  chaud  &C  même  froid.  Si  malgré 
cela  le  fang  continue  à  couler ,  on  approchera  de  la  luette  une  cuillerée  (  pi. 
I.  fig.  N.  )  remplie  de  poudre  d'alun  ,  ou  on  la  touchera  ,  à  la  manière  des 
anciens  Chirurgiens  ,  avec  un  fer  chaud  ,  mais  non  pas  jufques  à  l'incandef- 
cence  ,  jufqu'à  ce  que  l'hémorragie   celle. 

I  V. 

Il  nous  refte  à  parler  de  la  manière  de  couper  la  luette  par  le  moyen  Jtrilte,^erit 
de  la  ligature.  Comme  les  mains  ne  fuffifent  pas  ,  on  fe  fert  pour  cela  ture. 
d'un  inftrument  particulier  que  j'ai  fait  graver  pi.  XXI.  fig.  6.  d'après  Hildanus 
Se  Scultet.  On  fait  palTer  dans  la  cavité  de  cet  inftrument ,  au  moyen  d'une 
longue  éguille ,  fig.  7.  un  fil  épais  A ,  de  manière  qu'il  aille  former  une  anfe 
dans  l'anneau  B  ;  on  fait  entrer  dans  l'anfe  la  luette ,  auffi  avant  qu'on  le 
juge  à  propos,  &C  l'on  ferre  fortement  en  tirant  le  fil  C.  On  retire  alors  l'inf- 
trument ,  on  laiffe  le  lien  autour  de  la  luette  ,  &  l'on  refferre  le  nœud  cha- 
que jour ,  jufqu'à  ce  que  la  partie  liée  tombe.  Cette  méthode  eft  ingénieufe  ; 
mais  elle  a  le  défaut  d'être  trop  longue ,  ÔC  ennuyeufe  pour,  le  malade  ôc 
pour  le  Chirurgien.  Lorfque  le  vice  de  la  luette  dépend  du  virus  vénérien  , 
le  Chirurgien  ne  doit  pas  fe  borner  à  l'opération ,  mais  employer  en  même 
tems  les  médicamens  convenables  ;  autrement  il  ne  parviendroit  pas  au  but 
qu'il  fe   propofe. 
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CHAPITRE     XCIV. 
De  la  fearification   des  amygdales  enflammées   dans  l'efquinancie. 

L'Obfervation  démontre  que  l'inflammation  violente  des  amygdales,  fur- 
tout  fi  elle  eft  un  effet  de  l'efquinancie  ,  eft  une  maladie  des'  plus  gra- 
ves 6c  des  plus  dangereufes  :>  il  faut  donc ,  pour  prévenir  la  gangrène  St  les  au- 
tres fuites  fâcheufes  qu'elle  entraîne  ,  employer ,  outre  les  remèdes  que  j'af 
propofés  dans  le  chapitre  précèdent ,  §.  I.  ,  l'emplâtre  de  melilot  &c.  quel- 
que fecours  puiflant  qui  calme  promptement  l'inflammation.  Or  ,  parmi, 
tous  ceux  dont  j'ai  parlé  ,  il  n'en  eft  pas  de  plus  efficace  que  les  faignées 
réitérées  du  bras,  du  pied, de  la  gorge  6c  de  la  langue  même,  8c  que  les  fea- 
rifications  des  amygdales  enflammées  ;  il  n'y  a  point  de  meilleur  moyen  de  • 
les  débarraffer  du  fang  épaiÏÏi  qui  les  engorge.  L'expérience  m'a  appris  que  la 
pratique  des  anciens  Chirurgiens  ,  qui ,  dans  ce  cas  ,  appîiquoient  des  ven- 
toufes  fearifiées  fur  la  partie  du  col  la  plus  proche  des  .amygdales  )v  eft 
encore  d'une  très-grande  utilité.  Quelques  modernes ,  félon  ce  que.  j'ai  au.- 
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trefois  oui  dire  en  Angleterre ,  ont  auffi  ,  à  l'exemple  de  Celfe  (a)  ,  fcarifié 
le  palais  autour  de  la  luette ,  ôc  les  amygdales  mêmes ,  avec  un  infiniment 
long  &  pointu  ,  après  avoir  abaifle  la  langue  ;  Se  je  tiens  d'un  très-habile 
Praticien ,  que  ce  moyen  de  guèrifon  eft  très-prompt  8c  très-efficace  ,  pourvu 
qu'on  ne  néglige  pas  en  même  tems  les  médicamens  internes  convenables  , 
les  délayans ,  les  tempérans  ,  les  clyfteres  rafraîchiflans.  Il  n'eft  donc  pas 
étonnant  que  les  François  aient  adopté  cette  pratique,  comme  on  peut  le 
voir  dans  la  première  édition  de  la  chirurgie  de  Garangeot  (/>)-.  Pour  faire  ces 
fcarifications  plus  fûrement  2>C  plus  commodément ,  on  fe  fert  d'un  inftrument 
qui  fert  en  même  tems  à  abaiiïer  la  langue ,  et  qui  cache  une  efpèce  de 
lancette,  voy.  pi.  XX.  fig.  9.  On  pourroit  l'appeller  parijlhmiotome  ,  du  nom 
grec  pariflhmia  ,  qui  fignifie  amygdales.  Il  doit  quelquefois  avoir  plus  de  lon- 
gueur qu'il  n'en  a  ici.  Je  fis  part  de  cet  inftrument  au  public  en  17 15  dans 
les  Ephemer.  des  Curieux  de  la  Nature  (c) ,  Se  je  fis  graver  avec  fa  figure  , 
celle  de  la  luette  &  des  amygdales  dans  leur  fituation  naturelle.  Depuis  lors 
M.  Petit  en  a  fait  faire  un  à  peu  près  femblable,  mais  courbe  ,  auquel  Garan- 
geot a  donné  une  place  dans  fon  traité  des  inftrumens  de  chirurgie.  Il  y 
avance  (d)  que  Vakntini  eft  le  premier  qui  ait  décrit  cet  inftrument ,  dans 
fa  chirurgie  ,  quoique  Valentini  lui-même  déclare  nettement  dans  l'endroit  cité 
pag.  ioz  ,  que  c'eft  moi  qui  en  ai  donné  la  première  figure  ÔC  la  première 
defeription  ,  Se  qu'il  ne  l'a  fait  que  d'après  moi.  Quoique  je  fufle  déjà 
muni  de  cet  inftrument  à  Amsterdam  en  1707  ,  Garangeot  avance  encore 
que  M.  Petit  avoit  fait  faire  cet  inftrument  fix  ans  avant  que  l'ouvrage  de 
Valentini  parût. 
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CHAPITRE     XCV. 

De  la  manière  d'ouvrir  les  amygdales  abfcedées. 

I. 

Pourquoi  &  f~*\  Uelquefois  ,par  l'effet  de  la  négligence  ou  autrement,  l'inflammation  des 
comment  eft-  \9  amygdales  ne  fçauroit  fe  réfoudre  ,  8c  dégénère  en  abfcès  ou  en  skirre. 

ce  qu'il   faut  _>^>         /&  T  .  »  fc>  _ 

ouvrir  les  \JQS  qu  on  s  en  apperçoit ,  il  faut  s  appliquer  a  accélérer  la  formation  du  pus , 
amygdales.  par  des  gargarifmes  intérieurement ,  &  par  des  cataplafmes  émolliens  au-de- 
hors.  L'état  affreux  où  fe  trouvent  les  malades ,  qui  ne  peuvent  ni  parler 
ni  avaler  ,  Se  qui  quelquefois  même  ,  lorfque  l'inflammation  eft  considé- 
rable ,  font  menacés  de  fuffbcation  ,  exige  qu'on  fe  hâte  de  les  fecourir. 
C'eft  pour  cela  qu'il  feroit  quelquefois  dangereux  d'attendre  que  le  pus  fe 
falTe  jour  de  lui-même  ,  Se  qu'il  vaut  mieux  fe  déterminer  à  ouvrir  l'abfcès 
de  bonne  heure  pour  en  faire  fortir  toute  la  matière.  Il  y  a  des  cas  où  il 
n'eft  pas  fort  aifé  de  s'afturer  de  l'état  des  parties  affectées  ;  mais  il  faut  tou- 


(a)  Lib.  IV.  cap.  4. 

(b)  Tom.  2.  pag.  456. 

(c)  Centur.  IV.  obferv.   191. 

(d)  Pag.  j85. 
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jours ,  autant  qu'on  peut  ,  s'efforcer  de  le   découvrir  &  par  la  vue  Se  par 

le  ta£t. 

I  I. 

Dès  qu'on  a  reconnu  que  l'abfcès  eft  formé  dans  les  amygdales ,   il  faut  ies  ouvrit,  * 
l'ouvrir  de  la  manière  qui  fuit.  On  prend  une  lancette  un  peu  longue ,  qu'on 
enveloppe  avec  du  linge  ou  avec  quelque   emplâtre  ,  de  manière  qu'il  n'y  ait 
que  la  pointe  qui  paroiffe    de  la  longueur  d'un  demi   travers  de  doigt  ;   on 
abaiffe  la  langue  avec  une  -  fpatuîe  ,  pi.  I.  P.  ou  avec  une   cuillerée  à  manche 
plat,   8c  l'on  plonge  l'inftrument   dans  l'amygdale,  à  l'endroit  le  plus  con- 
venable. Le  pus  fort  auflï-tôt ,  &  les  douleurs  dont  le  malade  étoit  tourmenté 
ceffent  dans  l'inftant.  Au  lieu  d'une  lancette ,  on  fe  feryira  plus  commodément 
encore   de  l'inftrument  avec  lequel  on   fcarifie  les    amygdales    ,  ou  parijîh- 
miotome  ,  dont  j'ai  donné  la  defcription  dans  le  chapitre,  précédent  (  pi.  XXI. 
fig.  9.  ) ,  car  il  fert  en  même  tems  à  abaiffer  ,  la  langue  ;  ;&  comme    la  lan- 
cette qui  y  eft  adaptée  ,  eft  cachée  dans  une  efpèce   d'étui,    on  n'effraye  pas 
tant  les  malades  quand  on  l'introduit  dans  leur  bouche.  C  eft  en  pouffant  avec 
le  doigt  le  bouton  B  ,  que  la   lancette  part  6c  va  percer  l'amygdale.  L'ufage 
de  cet  inftrument  eft  préférable ,  lorfqu'on  a  cette  opération  à  faire  à  des  enfans, 
ou  à  des  perfonnes  pufillanimes  qui  fe    troublent  à  l'afpeâ:  du  fer. 

I  I  I. 

Après  qu'on  a  ainfi  ouvert  les  amygdales  abfcédées  ,  il  faut  que  le  malade  Ce  qu'il  faut 
fe  gargarife  fréquemment  avec  les  décochions  chaudes  des  plantes  vulnéraires,  rincifion^des 
auxquelles  on  ajoute  du  miel  rofat ,  ou  avec  du  vin  chaud  mêlé  avec  de  l'eau  amygdales, 
ou  du  thé  Se  un  peu  de   miel  rofat   auffi   ;  ce  que,  l'on   continuera   jufqu'à 
ce  que  la  plaie  foit  bien  cicatrifée.  On  doit   en  même    tems   recommander 
fortement  aux  malades  de  s'abftenir  de   tout  aliment  acre  &  falé.  Les  médi- 
camens  qui  ont  de  l'acrimonie  ,  doivent  auffi  être  entièrement  bannis  ;    car  il 
eft  à  craindre  qu'il  n'en    entre  dans   la    plaie    quelque  particule  ,    qui  ,  en 
s'y  attachant ,  y  excite   des  irritations  8c  y  attire  de  nouvelles  douleurs  6c 
une  nouvelle  inflammation  qui    mette  le  malade  en  danger ,  comme  je  l'ai 
obfervé    quelquefois. 
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CHAPITRE      XCVI. 

Des   amygdales  shirreufcs. 

I. 

Quelquefois  les  amygdales  fe  tuméfient  ^is'endurcïffent  fi  forje,  par  une    Defci.;  . 
fuite  de  l'inflammation  ou  autrement  ^qu'elles ifermentprefqu'entièrement  du  mal  &  fe 
la  gorge  ;  d'où  s'enfuit  une  extrême  difficulté  de  parler  ,  'd'avaler  6t  de   ref-  cure* 
pirer ,  fur-tout  fi  les  deux  amygdales    font  affectées  tout  à  la  fois ,  car  il  n'yr 
en  a  quelquefois  qu'une  qui  le  foit.  Il  eft  fouvent  très-difficile  de  ramollir  6c 
de  refoudre  ces  tumeurs  ;   ainfi  donc  ,  libelles  Ont  réfuté   à  l'action   des  bois 
Tom.  H.  I 
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fudorifiques  Se  du  mercure.,  il  faut  en  venir  à  l'extirpation  ,  fans  quoi  le 
malade  feroit  bientôt  dans  l'impoffibilité  d'avaler.  Cette  extirpation  peut  fe 
faire  par  les  corrofifs,  par  le  fer,  ou  même  par  la  ligature» 

IL 

Premîer  mo-  Dans  l'ufage  des  corrofifs ,  il  faut  éviter  ceux  qui  font  trop  violens  Se  vé- 
fbn",  parles  nimeux  ,  de  peur  qu'en  parvenant  jufqués  à  l'eftomac  ,  ils  ne  produifent  des 
soiiQ&fs.  maux  pires  que  celui  qu'on  veut  guérir,  tes  plus  convenables  font  l'huile  de 
tartre  par  défaillance  ,  la  folution  de  fel  ammoniac-,  &  s'il  faut  quelque 
chofe  de  plus  fort ,  une  eaû  efcarrotique  compofée  d'eau  forte  &  de  la  quan- 
riré  de  mercure  qu'elle  peut  dhToudre  fur  le  feu.  On  touchera  une  ou  deux 
fois  chaque  jour  la  partie  la  plus  endurcie  des  amygdales  avec  un  pinceau 
chargé  dé  ces  médreàrrie'ns'bù "d'autres  femblables ,  jufqu'à  ce  que  la  tumeur 
foit  fuffifammerit  -diminuée.  Mais  il  faut  faire  attention  à  deux  chofes  ;  l'une  , 
d'éviter  avec  ■'foirrae* toucher  les  parties  faines  ;  l'autre,  de  refter  quelque  tems 
de  manger,  8c" 'même  d'avaler  la  falive  après  l'application  du  corrofif,  de 
peur  qu'il  n'en  parvienne  quelques  molécules  à  l'eftomac  ,  8t  que  par  leur 
qualité  corrofive,  elles  n'y  caufent  de  funeftes  imprefïions.  Il  faut  même 
recommander  au  malade  de  s'affeouyla  têtepanchée  en  devant  ,  8c  de  laifler 
écouler  pendant  demie  heure-,  le  corrofif  avec  la  falive  ;  8c  lorfqu'il  voudra 
manger  ou  boire  ,  de  fe  bien  rincer  la  bouche  &  de  fe  gargarifer  avec  de  l'eau 
tiède.  L'application  du  cauftique  doit  être  continuée  ,  jufqu'à  ce  qu'on  juge 
qu'il  a  fait  aux  amygdales  une  brèche  allez  confidérable  pour  rétablir  parfai- 
tement la  faculté  de  parler,  de  refpirer  &  d'avaler  ;  car  il  n'eit  pas  nécef- 
faire  de  les  confumer  entièrement  ;  le  traitement  feroit  trop  long,  8c  il  pour*- 
roit  même  en  réfulter  pour  le  malade  de   fâcheux  inconvéniens. 

III. 

Traitement.  Le  fécond  moyen  de  guèrifon  ,  qui  étoit  en  ufage  parmi  les  anciens  Chi- 
pai le  fer.  rurgiens  ,  confifte  à  faire  ouvrir  la  bouche  ,  à  faifir  avec  un  crochet  (  ph 
VIII.  fig.  2  ou  3.  )  les  amygdales  endurcies  ,  &  de  les  extirper  avec  précau- 
tion au  moyen  d'un  biftouri.  Mais  comme  cette  opération  eft  très-cruelle ,. 
8c  même  extrêmement  difficile  ,  à  caufe  de  la  fituation  ■  des  amygdales  ,  on- 
ne  la  pratique  plus  guères  aujourd'hui,         ...... 

I  V. 

Traïtement.  Enfin  ,1e  troifième  moyen  de  guèrifon  propofé  par  quelques  Praticiens ,  con- 
fie a  'Êa"  ^e  ^ans  'a  nSature  des  amygdales.  On-  le  met  principalement  en  ufage  y. 
lorfqu'elles  tiennent  par  une  bafe  étroite  ,  comme  par  une  efpèce  de  pé- 
dicule,  quoique,  à  dire, le  vrai,  il  foit  beaucoup  plus  commode  dans  ce 
cas; ,.  de  les  emporter  avec  les-  eizeaux  ou  le  biftouri.  Pour  pofer  la  liga- 
ture avec  plus  de  facilité  ,  quelques  Auteurs  recommandent  l'ufage  de  l'inftru- 
ment  que  j'ai  propofé  ci-deffus  chap;  XCIII ,pour  laligature  de  la  luette  (  voy*. 
pj.  XXI.  fig.  7.).  La  ligature  doit  être  renouvellée  chaque  jour  jufqu'à  ce  que 
les  amygdales  flétries  fe-  détachent  d'elles-mêmes.  Or  elles  tombent ,  félon- 
ce:  que  difgnt  quelques  Chirurgiens,  dès  le  fécond  on  1s  troifième  jour-,  fi-; 
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la  ligature  a  été  bien  faite.  Il  faut  avoir  l'attention  d'affujettir  le  fil  en  de- 
hors fur  la  joue  ,  au  moyen  d'un  emplâtre  ,  de  peur  qu'il  ne  tombe  dans  la 
gorge.  Chefelden  fe  fervit  d'une  fonde  pour  faire  la  ligature  aux  amygdales , 
ôc  les  détacha  par  ce  moyen.  Dans  un  autre  cas  où  l'amygdale  étoit  plus 
groffe  encore ,  il  la  perça  avec  une  éguille  ,  la  lia  des  deux  côtés  ,  8t  la 
détacha  de  cette  manière  (a)  ;  mais  à  mon  avis ,  l'extirpation  eft  préférable  à 
la  ligature. 
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CHAPITRE     XCVII. 


Des  tumeurs   ou  carnojïtés    qui  naijjent    autour  de  la  gorge  ,  des  amygdales 

dans  le  palais. 


& 


JE  n'ai  rien  à  dire  ici  en  particulier  des  tumeurs  ou  excroiflances  char- 
nues qui  fe  forment  dans  la  gorge  8c  aux  environs  des  amygdales  ,  puis- 
que le  traitement  en  eft  le  même  que  celui  que  j'ai  propofé  ci-deilus  pour- 
le  polype ,  les  épulides  ,  Se  dans  le  chapitre  précédent  pour  les  amygdales 
durcies.  Voye\  dans  Roonhuys.  obf.  21.  l'exemple  de  l'extirpation  d'une 
excroilîance  dans    le  palais. 
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CHAPITRE     XCVII  I. 

De  la  manière  d'extirper  les  glandes  falivaires  ;  fçavoir ,  les  maxillaires  &  les 

parotides,  gonflées  0  durcies. 

I. 

Quoiqu'on  trouve  dans  les  écrits  de  plufieurs  Praticiens,  bien  des  chofes     Çetfe  °PS" 
touchant  l'extirpation,  tant  furies  skirres ,  que  des  autres    glandes    en-  [raîtëèpa/lej 
durcies    en   général,  il  n'en  eft  aucun  ,  que  je  fâche  ,  qui  ait  traité  en  par-  Chirurgiens 
ticulier  de   la  manière    d'extirper  les  glandes  parotides  6c  maxillaires.  Elles  j^  ter°£ede 
méritent  cependant  beaucoup   d'attention  ,  puifqu'elles  fe  tuméfient  quelque- 
fois d'une  façon  extraordinaire  ,   8t  qu'elles  font  arrofées  par    des  rameaux 
affez  gros  de  l'artère  carotide.   Tout  ce  qu'on  trouve   dans  les  differtations 
6c  les    traités  particuliers    fur  ces   glandes,    2>C  fur- tout  furies  parotides, 
regarde  moins  leur  extirpation,  que  la  guèrifon  des  différens  vices  auxquels 
elles  font  expofées.  Il  y  a  même  plufieurs  Médecins  &C  Chirurgiens  qui  défap- 
prouvent   entièrement  l'extirpation  de   ces  glandes,   comme  infiniment  dan- 
gereufe    Se  nuiiîble. 

I  I. 

Je  fuis  fort  éloigné   de  blâmer  6c    de  condamner  la  prudence  8c  la  cir-  E1]e  efl    . 
confpeftion  de  ces  Médecins  ;  je  la  loue  très-fort  au  contraire,  car  les  rameaux  dangereufe,  ' 

(a)  V.  fon  anatom,  édit.  III.  pag.  154, 
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des  carotides  qui  fe  difîribuent  à  ces  glandes  ,  font  fi  confidérables,  que  leur 
bleffure  entraîne  une  grande  hémorragie  ,  &  une  prompte  mort ,  fi  le 
malade   n'eft  d'abord  fecouru. 

I  I  I. 

Elle  n'eft       Cependant ,  quelque  abondante  que  foit  l'hémorragie ,  elle  n'efï   point  û. 
cependant      COnfidérable  qu'un  habile  Médecin  ne  puiffe  venir  à  bout  de  l'arrêter.  D'ail- 
moitîlle,       leurs ,  un  Praticien  ingénieux  ne  doit  pas  fe  borner  à  exercer  fon  art  dans  fa 
perfection  aftuelle  ;  il  doit  encore  travailler  à    le  perfectionner  de  plus    en 
plus   &  à   l'enrichir  de  nouvelles   découvertes  ;  car  il  ne  fuffit  pas  de  pou- 
voir foulager  les   malades  dans  les    indifpofitions  légères  Se  pour  lefquelles 
on  connoît  des  remèdes    allures  ;  il  faut  encore  faire   des  tentatives  pour 
les  fecourir  dans  les  cas  douteux,  que  des  Médecins  5c  des  Chirurgiens  moins 
habiles  ou   plus  timides  regarderoient  comme  défefpérés.  Ce  font  ces  raifons 
qui  m'ont  plufieurs  fois  enhardi  à  extirper  des  glandes  parotides  &  maxillaires 
extrêmement  tuméfiées   &.  durcies  ,   que   d'autres   Médecins  avoient  inutile- 
ment traitées  par  les  réfolutifs ,  les  efcarrotiques ,  8c  les  autres  remèdes  dont 
je  parlerai  plus  bas  ,  St   qui  même  commençoient  à  dégénérer  en   cancer  :: 
j'ai  fait  un  grand  nombre,  d'opérations  pareilles    en    différens   lieux  ,  mais 
fur  -  tout    à  Hdmjlado. 

IV. 

Manière        Voici  de  qu'elle  manière  il  faut  fe  conduire  dans  cette  opération.  On  pré- 
4'opéier.       pare   d'abord   une  liqueur   fortement  ftiptique  ,  un  grand  nombre  de  pluma- 
ceaux  ,  de  la  charpie  brute  ,   de  l'agaric  ,  des    compreffes  graduées  un  peu 
épaiiîês,  Se  une  bande  longue  d'environ  fix  aunes  de  Paris.  On  fait  enfuite 
affeoir  le  malade  fur  une  chaife  commode  pofée  à  contre  jour ,  &.  l'on  place 
auprès  de  lui  des  aides  qui  tiennent  fortement  fa  tête  &C  fes  mains.  On  fait 
alors,,  avec  unbiftouri  ,  une  incifion  longitudinale  fur  la  peau  qui  recouvre  la 
tumeur  ;  après  quoi  on  détache  prudemment  avec  l'iniirument  ,  la  glande  skir- 
reufe  des  parties  voifines ,  ÔC  enfuite  des  artères  auxquelles  elle  tient.   Cette 
manœuvre  eft  aum-tôt  fuivie  d'une  hémorragie  fi  conlidérable   ,  qu'il  a  déjà 
coulé  une  livre  de  fang ,   avant  qu'on  ait  eu  le  tems  de  quitter  le  biftouri  &C 
de  travailler  au  panfement.  Il  faut  donc,  pour  arrêter  cette  hémorragie,  qui 
deviendroit  mortelle ,  fe  hâter  d'appliquer  far  les  groiîés  artères  qui   ont  été 
ouvertes  ,  des  plumaceaux  trempés  dans  la  liqueur  ftiptique  ;  après  quoi  on 
achèvera  de  remplir  exactement  la  plaie  avec  de  la  charpie  brute  ,  que  l'on  pref- 
fera  bien  avec  les  doigts  ;  on   mettra  par-deffus   des   morceaux   d'agaric  ,  êc 
trois  ou  quatre  bonnes  compreffes   ;    &  l'on  affujettira  le  tout  par  un  ban- 
dage à  peu  près  pareil  à  celui  qu'on  a  coutume  d'employer  pour  l'artérioto- 
mie.  Par  ce  moyen,  le  fang  s'arrête  peu-àpeu;  fur-tout  fi   le  malade  refie 
en  repos  dans  fon  lit ,  Se  qu'un  aide   comprime   fortement  pendant  quelque 
tems ,  le  lieu  de  la  plaie.  Je  crois  devoir  avertir  que  lorfque  la  tumeur  eft  fort 
groffe,  il  faut  faire  fur  la  peau  qui  la  couvre  une   incifion  cruciale  ,  car  une 
fimple  incifion   longitudinale,  ne  la  découvrirait  pas  fuffifamment, . 
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V. 

Après  qu'on  a  achevé  l'opération ,  il  faut  faire  coucher  le  malade  dans   un  f1^^^ 
lit  mollet  ,  Se  placer  a  ion  cote  un  aide  qui  comprime  avec  les  mains  le  ban-  l'opération, 
dage  pendant  quelques  heures ,  Se  même  jufqu'à  ce  que  le  malade  s'endorme  , 
afin  d'arrêterplus  fûrement  l'hémorragie.  Le  malade  doit  fe   tenir   au  lit  dans 
un  parfait  repos    pendant   trois  ou    quatre  jours   ;    2>C  ce  n'eft  qu'au    bout 
de  ce  tems  -  là  que  le    Chirurgien    doit    lever  l'appareil  :   vouloir  le    faire 
plutôt  ce  feroit  s'expofer  à  une  nouvelle  hémorragie  ;  le  caractère  de  la  plaie 
fait  affez  voir  le  danger   d'une   pareille  pratique  ,  Se   j'en  ai   vu  moi-même 
de  funeftes  effets.  J'avois  fait  cette  opération  à  une  fille  ;  Se  dès  le  lendemain 
la  malade ,  incommodée  par  le  bandage    trop  ferré  à  fon  gré ,    me  preffa 
de  le  relâcher  un  peu  ;  j'eus  la   foibleiîe   de  céder  à  fes  inftances.   A  peine 
avois-je  ôté   la  moitié  de  la  bande ,  que  le   fan  g  recommença  à  couler    avec 
tant  de  force,  que  je  crus  que  la  malade  alloit  expirer,  Se  que  je  fus  obligé 
de  ferrer  le  bandage  encore  plus  fortement. 

V  I. 

Après  le  troifième  ou   le  quatrième  jour,  on   ôtera    doucement  8c  avec  Ce  qu'on  db& 
précaution  la  bande  Se  les  comprennes,  qui  font  imprégnées  alors  d'un  fang  cor-  u  paiement» 
rompu  ,  8c  qu'il  faut  bien  hume&er  auparavant  avec  du  vin  ou  de  l'efprit  de 
vin  chaud.  On  tire  en  même  tems  l'agaric ,  qui  n'adhère  pas  bien  fortement 
à  la  plaie  ,  8c  on  laiffe  tout  ce  qui  y  eft   encore  attaché  ;  on  applique  en- 
fuite  fur  la  partie  d'autres  compreffes   trempées  dans  l'efprit  de  vin  chaud  ou 
dans  quelque  fomentation  réfoîutive  ,  telle  que    l'eau  de  chaux   avec  l'efprit 
de  vin  camphré ,  2>C  l'on  met  par.-de(Tus  un  bandage  femblable  au  premier  ; 
mais  on  peut  ÔC  on  doit  même  le  ferrer  un  peu  moins ,  afin  que  le  malade  puifie 
manger  Se  boire  avec  moins  de  difficulté.  On  ne  fera   le  fuivant  &C   troifième 
panfement  que  deux  jours  après  ;   mais  on   panfera  enfuite  tous   les  jours  , 
parce  que  la  plaie  fournit  alors  beaucoup    de  pus.  Dans  chaque    panfement  , 
il  faut  faire  attention  à  deux  chofes  ;  la  première ,  de  ne  point  tirer  de  force 
8c  arracher  les  comprennes ,  l'agaric  ou   les  plumaceaux  ,  mais  d'ôter  feule- 
ment ce  qui  eft  déjà  détaché  ;    l'autre  ,  de   remplacer  les  plumaceaux  qu'on; 
aura  ôtés  ,  par  d'autres  plumaceaux  chargés  de   quelque  digeftif  ,  jufqu'à   ce 
que  toute  la  charpie  Se  les  morceaux  d'agaric  qui  font  adhérens  à  la  plaie  , 
foient  peu-à-peu  détachés  par  la   fuppuration    8c  tombent  d'eux-mêmes  ;  ce 
qui  arrive  ordinairement  après   le  huitième  ou  dixième  jour.  Après  cela  on 
travaillera  à  déterger  la  plaie  au  moyen  d'un  digeftif,    &C   l'on  continuera  de 
s'en  fervir  pour  procurer  l'incarnation  ,  en  guife  de  baume  vulnéraire  ,  jufqu'à 
ce  qu'on  voie   que  toutes  les  chairs  ont  été  régénérées.  Il  n'eft  plus  queftion 
enfuite  pour  cicatrifer  la  partie ,  que  d'y  appliquer  de  la  charpie  féche  ,  com- 
me on  fait  dans  les  autres  plaies.  On  doit,  au  refte ,  dans  cette  opération  3 
obferver  de  faire  l'incifion  hors  de   la    joue   ,   Se    derrière  l'angle    de    îa 
mâchoire,  pour  ne  point   laiffer  fur  le  vifage  une  cicatrice  défagréable. 

,.        _  Réflexions 

V  1   1.  contre   Ga-/ 

Garangzot ,  Chirurgien  moderne  Se   célèbre  v  fur-tout  en  France  ,  qui   a-<"««s.e<w,- 
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expofé  avec  affez  d'exactitude  tout  ce  qu'il  y  a  d'utile  dans  les  dernières  décou- 
vertes des  Chirurgiens  françois  fes  confrères  ,  n'a  pas  manqué  de  parler  , 
dans  un  chapitre  particulier  ,  des  glandes  endurcies  8c  de  l'extirpation  des 
skirres  8c  des  cancers.  Mais ,  ce  qu'on  aura  peine  à  croire ,  il  traite  fi  fu- 
perficiellement  cette  matière  ,  qu'il  ne  dit  prefque  pas  un  mot  de  la  manière 
d'arrêter  l'hémorragie.  Il  avance  même  avec  affurance  ,  qu'on  n'a  pas  befoin  , 
dans  l'extirpation  des  glandes ,  &  même  dans  celle  des  mammelles  skirreu- 
fes,  de  remèdes  propres  à  arrêter  le  fang,  puifqu'il  en  coule  à  peine,  fui- 
vantlui,  quelques  gouttes  après  qu'on  a  emporté  les  tumeurs  même  les  plus 
oroffes  ,  8c  que  l'on  réunit  la  plaie  avec  la  dernière  facilité  ,  en  y  faifant 
auffi-tôt  des  points  de  future.  Mais  ces  affertions  de  Garangeot  démontrent 
évidemment ,  fi  je  ne  me  trompe  ;  i°.  que  dans  fes  préceptes  généraux  il  n'a 
eu  aucun  égard  aux  skirres  des  glandes  parotides  8c  maxillaires  ;  ou  peut-être 
qu'il  n'a  jamais  vu  faire  cette  opération  ,  quoiqu'il  ait  très-fouvent  aflîfté  ? 
comme  il  nous  l'apprend  lui-même  ,  aux  opérations  des  plus  habiles  Chi- 
rurgiens de  Paris  ;  car  je  fuis  bien  perfuadé  que  fi  Garangeot  avoit  vu  faire 
l'extirpation  de  ces  glandes ,  fur-tout  de  celles  qui  ont  acquis  beaucoup  de 
orofleur  ,  il  en  auroit  dit  quelques  mots  en  particulier ,  ou  même  qu'il  auroit 
avoué  que  les  plaies  que  l'on  fait  dans  cette  opération  font  accompagnées 
d'une  hémorragie  prodigieufe ,  fit  qu'il  n'eft  pas  fi  aifé  de  les  coudre  ôc  de 
les  réunir.  Le  fang  coule  en  effet  avec  tant  d'abondance  ,  après  l'extir- 
pation des  greffes  tumeurs  de  ces  glandes ,  que  les  forces  du  malade  feroient 
bientôt  épuifées  fi  on  ne  travailloit  avec  foin  à  l'arrêter  par  de  puiffans  ftipti- 
ques  Se  par  un  bandage  bien  entendu.  z°.  On  peut  encore  conclurre  des 
affertions  de  Garangeot,  que  dans  la  chirurgie  les  préceptes  généraux  peu- 
vent devenir  très  -  dangereux ,  fi  l'on  n'a  foin  d'indiquer  en  même  tems 
les  cas  particuliers  qui  peuvent  y  faire  des  exceptions  effentielles  ;  car  il  n'eft 
pas  douteux  qu'on  ne  tuât  cruellement  un  malade ,  fi  dans  l'extirpation  des 
parotides  Se  des  glandes  maxillaires  skirreufes  ,  on  fe  conduifoit  imprudem- 
ment d'après  la  doctrine  de  Garangeot  ,  telle  qu'elle  eft  contenue  dans  ces 
propofitions  générales.  Il  n'y  a  pas  bien  long-tems  qu'un  Chirurgien  de  Iene 
eut  le  malheur  de  perdre  un  malade  par  l'hémorragie  qui  fuivit  de  près 
cette  opération  (a).  J'avoue  cependant  que  la  méthode  de  Garangeot  eft  fans 
contredit  la  plus  fûre  8t  la  plus  heureufe  ,  lorfqu'on  opère  fur  d'autres 
parties  qui  ne  font  point  arrofées  par  des  artères  fi  confidérables  ;  il  y  a  mê- 
me lieu  de  croire  ,  fi  je  ne  me  trompe ,  que  l'extirpation  des  parotides  5C 
des  maxillaires  skirreufes ,  eft  une  opération  peu  connue  des  Chirurgiens  fran- 
çois ,  8c  qu'aucun  d'eux  n'a  encore  faite.  Il  paroît  au  contraire  que  les 
Médecins  Hollandois  fe  font   occupés  avec  fruit  de  cette  opération  telle  que 

{a)  Cette  obfervation  eft  rapportée  plus  au  long  dans  le  Commerce  littéraire  de  Nurem- 
berg ,  an.  1733-  pag-  61.  Cet  exemple  tragique  nous  apprend  ,  ajoute  l'Auteur,  qu'il  y  a  des 
tumeurs  oui  méritent  bien  le  nom  de  noli  me  tangere  ,  &  qu'on  feroit  beaucoup  mieux  de  ne  point 
extirper.  Mak  cet  avis  ne  regarde  que  les  Chirurgiens  peu  inftruits.  Il  ne  doit  point  découra- 
ger ceux  qui  ont  de  la  prudence  Se  de  l'habileté;  puifque  j'ai  fait  moi-même  plufieurs  fois 
•cette  opération ,  fans  perdre  un  feul  malade. 
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je  viens  de  la  décrire  ,  ou  peu  s'en  faut.  On  peut  en  voir  des  preuves  dans 
Roonhuys  (a) ,  8c  dans  YAucîuarium  de  Tilingius  à  Scultet  (b)  ,  qui  parut 
à  Leyde  en  1693. 

V  I  I  I. 

Mais ,  quoiqu'il  en  foit  de  tout  cela ,  les  Chirurgiens  ne  doivent  pas  fe  Traitement 
preffer  d'en  venir  à  cette  opération ,  ni  fe  déterminer  à  la  faire  fans  une  né-  «mens. 
cefîité  urgente  ;  car  outre  qu'elle  eft  très-dangereufe  ,  Se  qu'elle  Iaiffe  fouvent 
une  cicatrice  défagréable  ,  ces  fortes  de  tumeurs  font  quelquefois  de  telle 
nature  ,  qu'on  peut  encore  efpérer  de  les  refoudre  par  le  moyen  des  mé- 
dicamens  ,  fur-tout  dans  les  enfans ,  les  jeunes  gens  ,  &  même  dans  les 
adultes  ,  lorfqu'elies  ne  font  pas  fort  anciennes.  Il  eft  donc  à  propos  d'eiîayer 
d'abord  un  moyen  de  guèrifon  plus  doux  par  les  médicamens,  avant  de 
recourir  au  fer.  Les  meilleurs  remèdes  qu'on  puifle  employer  pour  procurer 
cette  réfolution  ,  font  l'huile  de  briques  ou  de  favon  avec  un  peu  de  cam- 
phre ,  celle  de  fuccin  6c  de  genièvre  chaudes.  On  en  frotte  chaque  jour  la 
partie  ,  après  quoi  on  la  couvre  avec  l'emplâtre  dyachilum  cum  mercurio , 
le  diaphorétique  de  Mynficht ,  l'emplâtre  favoneux  de  Barbette,  ou  quelqu'au- 
tre  emplâtre  réfolutif  ;  6c  on  la  fomente  avec  des  fachets  médicamenteux 
appliqués  chaudement. 

I  X. 

Les  médicamens  internes  ne  font  point  à  négliger  ;  c'eft  même  de  leur  ufage  .  ^ican,'ei»s 
qu'on  doit  principalement  attendre  la  réfolution  de  la  tumeur.  Les  mieux  in- 
diqués font  les  décoctions  réfolutives  que  l'on  fait  avec  la  racine  de  dompte- 
venin  ou  de  fcrophulaire  ;  on  les  donne  deux  ou  trois  fois  par  jour  avec  les 
effences  réfolutives ,  ou  de  grand  matin  dans  le  lit ,  dans  la  vue  d'exciter 
la  fueur.  On  doit  y  joindre  chaque  jour  l'ufage  des  poudres  faites  avec  l'éponge 
brûlée , le fel  gemme  ,  l'antimoine  diaphorétique , ôc  autres  drogues  femblablesf 
car  il  y  a  des  Médecins  qui  leur  attribuent  une  vertu  puifîamment  réfolutive. 
Quelques-uns  confeillent  l'ufage  de  la  poudre  de  lézards  ,  dont  ils  déter- 
minent la  dofe  à  la  quantité  qui  en  peut  tenir  fur  la  pointe  d'un  couteau.  Je 
me  fuis  allure  par  ma  propre  expérience ,  que  l'éthiops  minéral  &  le  mercure 
doux  donnés  avec  précaution ,  font  auflî  d'excellens  réfolutifs  dans  ces  fortes 
de  cas.  Pendant  l'ufage  de  ces  remèdes ,  il  eft  bon  de  purger  de  tems  en 
tems.  Si  tous  ces  fecours  n'ont  produit  aucun  effet ,  je  penfe  qu'on  aura  re- 
cours avec  fuccès  à  la  falivation  ,  à  moins  que  le  malade  n'ait  beaucoup  de 
répugnance  pour  ce  moyen  de  guèrifon.  Agricola  (c)  ,  Se  d'autres  célèbres  Mé- 
decins, la  regardent  comme  un  des  meilleur  remèdes  qu'on  puiffe  employer. 
pour  réfoudre  les  tumeurs  skirreufes  du  col  ;  &  j'ai  moi-même  éprouvé  dans 
certains  cas  ,  qu'elle  produit  de  très-bons  effets  dans  ces  fortes  de  maux. 

Ce  qu'il  faur 

Lorfque  les  tumeurs  dont  nous  parlons  font  accompagnées  d'inflammation ,  penfo  de.  tw 

(a)  Obfervat.  I. 

(b)  V.  hujus  aucluar.  II.  pag.  39  &  54, 

00  Chinrrg.  pana, 
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fuppurat'ion  g^  qu'on  n'a  plus  aucune  efpérance  de  pouvoir  les  réfoudre  ,  il  faut  voir  s'il 
^mensTfcat'.  n'y  auroit  pas  moyen  de  les  amener  à  fuppuration ,  &  de  les  traiter  en  quel- 
conques. qUe  façon  comme  des  abfcès  ;  car  j'ai  par  devers  moi  quelques  exem- 
ples de  parotides  Se  de  maxillaires  skirreufes ,  &c  d'autres  tumeurs  du  col  9 
qui  fe  font  abfcedées  pendant  FaéHon  même  des  réfolutifs.  Mais  lorfque 
le  mal  eft  fort  invétéré  ,  les  émolliëns  St  les  fuppuratifs  ne  pourroient 
qu'être  nuifibles  ,  accroître  de  plus  en  plus  la  tumeur  &  la  faire  dégé- 
nérer infenfiblement  en  ulcère  d'un  mauvais  caraâère  ,  ou  même  en  cancer. 
On  doit  penfer  à  peu  près  de  même  fur  i'ufage  des  corrofifs  ;  il  n'eft  guère 
poflîble  de  les  appliquer  fans  exciter  des  douleurs  cruelles  ,  à  caufe  du 
grand  nombre  de  nerfs  qui  fe  diftribuent  à  ces  parties ,  &  fans  rifquer  de 
faire  dégénérer  la  tumeur  en  cancer ,  de  caufer  une  hémorragie  confidérable , 
Se  la  mort  même  ,  comme  je  l'ai  appris  par  l'exemple  funefte  d'une  perfonne 
de  diftin&ion. 

SECTION    III. 

Des  maladies  du  col ,  qu'on  guérit  par  le  fecours  de  la  main  ÔC 

des   inltrumens. 
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CHAPITRE     XCIX. 
De    V extraction  des  corps  étrangers  arrêtés  dans  la  gorge. 
Orfqu'un  corps    étranger  ,  tel   qu'un  petit  os  ,  une    arête  de   poiflbn , 


un  noyau  de  prune,  une  éguille  ,  un  morceau  de  pain  ,  de  chair,  de 
poire  ou  autre  femblable ,  s'eft  arrêté  dans  la  gorge  ou  dans  l'œfophage ,  il 
y  excite  quelquefois  les  douleurs  les  plus  vives  ,  y  attire  une  inflammation  , 
met  le  malade  en  danger  d'être  fuffoqué  ,  ÔC  lui  caufe  d'autres  accidens  très- 
fâcheux  ;  il  faut  donc  travailler  au  plutôt  à  le  dégager.  On  le  tentera  d'a- 
bord en  buvant  copieufement ,  en  avalant  de  gros  morceaux  de  pain  6c  de 
viande  ,  ou  des  rouleaux  de  prunes  pelées.  Mais  fi  tous  ces  fecours  font  inu- 
tiles ,  &  que  le  mal  ne  faffe  même  qu'augmenter  ,  on  aura  recours  aux  inftru- 
mens  de  chirurgie  :  ainfi  donc  après  avoir  abaifie  la  langue  avec  une  fpatule , 
on  tâchera  de  découvrir  le  corps  étranger.  Si  l'on  voit  en  effet  qu'il  foit 
arrêté  dans  la  partie  fupérieure  de  l'œfophage  ,  on  ira  le  chercher  avec  des 
pincettes  propres  pour  cet  ufage  ,  telles  que  celles  de  la  pi.  III.  fig.  3.  ou  d'au- 
tres femblables  ,  6c  on  le  retirera  avec  précaution  ;  mais  s'il  s'eft  arrêté  à  une 
plus  grande  profondeur  ,  on  introduira  de  force  dans  l'œfophage  ,  un  mor- 
ceau d'épongé  trempé  dans  l'huile  pour  qu'il  foit  plus  gliffant,  Se  on  le  retirera 
brufquëment  au  moyen  d'un  fil  épais  &  fort  qu  on  y  aura  attaché.  Par 
cette  manœuvre  on  parviendra  ou  à  faire  defeendre  le  corps  étranger  dans 
l'eftomac  ,  en  enfonçant  l'éponge,  ou  à  le  faire  retourner  dans  la  bouche 

en 
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en  la  retirant.  L'opération  fera  beaucoup  plus  prompte  ,  fi  l'on  attache  le 
morceau  d  éponge  au  bout  d'un  petit  bâton  fait  avec  un  brin  de  baleine  (  voy. 
pi.  XXI.  fig.  10. BB  ) ,  au  moyen  duquel  on  la  pouffera  St  on  la  retirera.  Je 
me  fervis  avec  fuccès  de  ce  moyen  pour  un  payfan  qui  avoit  avalé  un  os 
de  la  groffeur  du  pouce  ;  cet  os  s'étoit  arrêté  dans  l'œfophage  ôc  y  étoit 
engagé  depuis  vingt-quatre  heures.  Je  le  pouffai  dans  le  ventricule ,  6c  le 
malade  fut  heureufement  délivré  :  je  l'ai  employé  depuis  lors  plufîeurs  fois 
avec  le  même  fuccès  pour  faire  l'extraélion  de  divers  corps  arrêtés  dans  l'œ- 
fophage. Il  y  a  encore  d'autres  inftrumens  propres  au  même  ufage ,  dont  on 
trouve  la  figure  6c  la  defcription  dans  les  Auteurs  (a).  Si  par  hazard  on  n'en 
avoit  aucun  fous  fa  main  ,  on  pourrait  fe  fervir  affez  commodément  d'une 
bougie  flexible ,  de  Pépaiffeur  à  peu  près  du  petit  doigt  &  de  la  longueur  de 
deux  ou  trois  palmes  ,  ou  d'un  fil  de  plomb  qui  aurait  les  mêmes  dimenfions. 
On  ttouve  dans  les  Mémoires  de  l'Académie  de  Chirurgie  (b) ,  des  détails  SC 
des  obfervations  très-intéreffantes  fur  cette  matière. 
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CHAPITRE     C. 
De  la    Brojfette    du    ventricule. 

L  Infiniment  auquel  les  modernes  ont  donné  le  nom  d'excutia  ventriculi, 
broffette  du  ventricule,  n'eft  pas  fort  différent  de  celui  dont  je  viens 
de  donner  la  defcription  (  voy.  pi.  XXI.  fig.  n.  ').  Cette  broffette  eft  faite  avec 
des  crins  fort  mois  réunis  entr'eux  en  forme  de  faifceau  ,  au  moyen  d'un  fil 
flexible  de  fer  ou  de  léton  B  B  B  ,  que  l'on  peut  couvrir  en  l'entourant 
avec  des  fils  de  foie  ou  de  lin.  Quelques  Médecins  de  réputation  donnent 
cet  infiniment  comme  propre  à  faire  l'extraétion  des  corps  étrangers  ar- 
rêtés dans  l'œfophage  ,  8c  fur-tout  à  nettoyer  le  ventricule.  Voici  les  régies 
qu'ils  prefcrivent  dans  l'ufage  qu'on  peut  en  faire  fous  ce  dernier  point  de  vue. 
Après  avoir  avalé  une  gorgée  d'eau  tiède  ,  ou  d'eau  de  vie  ,  fuivant  quel- 
ques-uns ,  afin  de  diffoudre  ÔC  de  délayer  plus  facilement  les  ordures  atta- 
chées aux  parois  de  l'eflomac ,  on  introduira  dans  l'œfophage  la  broffette  A , 
qu'on  aura  trempée  auparavant  dans  quelque  liqueur  convenable  ,  8c  on  la 
pouffera  doucement  en  tournant ,  au  moyen  du  fil  de  fer ,  jufqu'à  ce  qu'elle 
foit  parvenue  jufqu'au  ventricule.  II  faut  alors  la  pouffer  8c  la  repouffer  al- 
ternativement ,  comme  un  pifton  dans  une  pompe  ou  une  féringue  ,  8c  la 
retirer  enfin  tout-à-fait.  Ces  Auteurs  confeillent  de  réitérer  cette  manœuvre  , 
toujours  précédée  par  la  gorgée  d'eau  fitnple  ,  ou  d'eau  de  vie ,  jufqu'à  ce 
que  le  ventricule  foit  bien  nettoyé.  Us  donnent,  au  refle,  à  cet  infiniment 
de  magnifiques  éloges,  8Cne  craignent  pas  d'avancer  qu'il  conduit  les  hommes 
jufqu'à  une  extrême  vieilleffe  ,  fur-tout  fi  on  en  fait  ufage  une  fois  chaque 
femaine  ,    de    quinze   en  quinze   jours  ,    ou  même    feulement  une  fois  le 
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(a)  V.  Hildan.  cent.  I.  obfery.  16.  Scultet.  pi.  VI.  Garangeot  traité  des  inftrumens. 

(b)  Pag.  444  &  fuiv. 
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mois.  Mais  ,  à  dire  le  vrai  ,  les  bons  effets  de  cet  infiniment  ne  font  pas 
conftatés  par  un  grand  nombre  d'obfervatîons.  Quel  eft  d'ailleurs  le  malade 
qui  confentiroit  volontiers  à  faire  ufage  d'un  infiniment  tel  quç  celui-ci  , 
&:  ne  craindroit  pas  les  douleurs  ,  la  fuffbcation,  6t  d'autres  accidens  fâ- 
cheux? Mais  ce  fujet  à  été  traité  autrefois  fort  au  long  par  des  hom- 
mes très-célébres ,  Wedel  &  Teichrneyer ,  dans  des  diffenations  qu'ils  ont 
compofées  fous  le  titre  de  excutia  ventriculi.  Ils  ont  fait  voir  que  cet  inftru- 
ment  n'étoit  pas  d'une  nouvelle  invention  ,  mais  qu'il  avoit  été  décrit  long- 
tems  avant  eux,  &.  notamment  dans  un  petit  ouvrage  intitulé  forberianay 
que  l'on  peut  confulter  à  cet  effet.  On  trouve  encore  quelque  chofe  fur 
cette  matière  ,  dans  les  Mémoires  de  l'Académie  de  Chirurgie  de  Pa- 
ris (a). 

^^====r.—~^=;=^=: — 1 

CHAPITRE     CL 
Du    Torticolis* 


7 


Çiçfedeia  -n-L  n'eft  pas  rare  de  voir  des  hommes  qui  ont  le  col  tellement  courbé 
JL  que  leur  tête  panche  vers  le  côté  droit  ou  vers  le  côté  gauche  ,  (  voy.  pi. 
XXI.  fig.  1 1.  )  Tulpius  (b) ,  à  L'imitation  d'Horace  (c)  ,  a  nommé  ce  défaut , 
caput  objlipum  ,  &.  ce  nom  a  depuis  été  employé  par  d'autres  Auteurs.  Cette 
fâcheufe  incommodité ,  qu'on  nomme  auflî  torticolis  ,  naît  avec  les  enfans  , 
ou  furvient  accidentellement  après  la  naiflance.  Lorfqu'on  l'apporte  en  nailîant, 
elle  n'eft  guère  fufceptible  de  guèrifon  ,  parce  qu'alors  les  vertèbres  du  col 
font  naturellement  courbées ,  ou  du  moins  qu'elles  le  font  devenues  par  la 
longue  durée  de  cette  mauvaife  fituation  ;  enforte  qu'on  doit  regarder  com- 
me très-furprenantes ,  les  obfervations  de  Tulpius  (d) ,  de  Meehren  (e)  &  de 
Roonhuys  (f) ,  qui  affurent  avoir  parfaitement  guéri  des  torticolis  de  naiflance 
dans  de  jeunes  hommes  de  douze ,  de  feize ,  de  dix-huit  ÔC  même  de  vingt- 
trois  ans.  Lorfque  le  torticolis  ne  furvient  qu'après  la  naiflance.,  ou  même 
dans  les  adultes  ,  c'eft  ordinairement  à  l'occafîon  d'une  brûlure  du  col  qui 
produit  un  trop  grand  reflerrement  dans  la  peau  d'un  côté  ,  ou  d'un  fpafme 
violent  de  fun  des  mufcles  maftoïdiens  (  fig.  n.  lett.  A  A)  .  qui  fe  con- 
tracte fortement  &  enfuite  fe  defleche  &C  s'endurcit  ;  ou  du  relâchement  de 
fun  de  ces  mêmes  mufcles ,  qui  fait  que  le  mufcle  du  côté  oppofé  ,  que  les 
Ânatomiftes  appellent  fon  antagonifte  ,  agit  plus  fortement  ,  tire  la  tête  à 
lui  ÔC    fait    courber  le  col.    Il  peut  encore    être  produit ,  félon  Roonhuys.  ,.. 


(a)  In-40.  pag.  526. 

(b)  Obferv.  medic.  lib.  IV.  cap.  58. 

(e)  Satyr.  5.  v.  9^.  Stes  capite  objïipo  t  multùm  fimilis  metuentil 

(é.)  Loi:-,  chat,. 

(s)  Obferv.  chirurg.  23, 

(jf)  Obferv.  chirurg,  ai  &  s^. 
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par  un  ligament  contre-nature  qui  tire  la  tête  en  bas.  Si  le  torticolis  re- 
connoît  quelqu'une  de  ces  caufes  ,  on  ne  doit  pas  renoncer  à  tout  efpoir  de 
guèrifon ,  fur-tout  fi  le  mal  eft  récent ,  ou  du  moins  s'il  n'eft  pas  fort  invétéré. 

I  I. 

Voici  de  quelle  façon  on  peut  y  remédier.  Si  le  mal  eft  récent  &  pro-  Première 
duit  par  un  amas  d'humeurs  dépravées  ou  furabondantes ,  que  l'on  connoît  méîhode  de 
fous  le  nom  de  fluxion  ou  de  catarrhe  ,  la  chaleur  &  les  légers  diaphoréti- 
ques  font  ordinairement  d'un  grand  fecours  ;  mais  s'il  eft  caufé  par  la  con- 
traction contre-nature  d'un  mufcle  ,  ou  par  le  reiferrement  de  la  peau  brûlée  , 
on  aura  recours  aux  cataplafmes ,  aux  onguents ,  aux  huiles  Se  aux  emplâtres 
émolliens;  St  l'on  tâchera  par  ces  applications  continuées,  de  procurer  le  re- 
lâchement de  la  peau  ou  des  mufcles  trop  étendus  ;  on  travaillera  en  même 
tems  à  tenir  la  tête  inclinée  vers  le  côté  oppofé  ,  au  moyen  d'un  bandage  con- 
venable. Nuck  8c  Solingen  propofent  pour  cet  effet  ,  un  inftrument  parti- 
culier compofé  d'un  arc  de  fer  B  B  &  d'un  lien  ou  collier  très-mol  A  (  pi. 
XXI.  fig.  13.  ).  On  entoure  ce  lien  A  A  autour  du  col  que  l'on  veut  redrefler , 
St  après  avoir  affermi  l'anneau  C  avec  une  corde  ,  on  fufpend  chaque  jour 
le  malade  ,  pendant  un  quart  d'heure  ,  ou  auffi  long-tems  qu'il  peut  le 
fupporter  ;  ce  que  l'on  continue  jufqu'à  ce  que  le  col  ait  repris  fa  forme 
naturelle.  Si  ces  moyens  font  infuffifans ,  ce  qui  arrive  pour  l'ordinaire  ,  félon 
le  témoignage  de  Tulpius  &  de  Roonhuys  ,  ou  fi  le  mal  eft  déjà  fort 
invétéré  ,  on  doit  fe  hâter  d'en  venir  à  l'opération. 

I  I  I. 

Et  d'abord  ,  fi  ce  vice  eft  produit  par  un  trop  grand  refferrement  de  Seconde  mê- 
la peau  defiechée  par  une  brûlure  ,  il  eft  à  propos  de  faire  fur  cette  peau 
une  incifion  tranfverfale  ,  ou  même  plufieurs  incifions ,  félon  les  circonftances  , 
mais  avec  beaucoup  de  circonfpeftion ,  de  peur  de  bleffer  la  veine  jugu- 
laire. On  remplit  enfuite  avec  de  la  charpie  ,  les  plaies  que  l'on  a  faites , 
afin  d'en  écarter  les  bords  ;  après  quoi  on  les  panfe  comme  les  autres  plaies 
avec  un  digeftif,  Se  l'on  s'efforce  de  diriger  ,  avec  une  bande  ,  la  tête  vers 
le  côté  oppofé  ,  jufqu'à  ce  que  les  plaies  foient  remplies  d'une  chair  nou- 
velle, que  la  peau  foit  allongée  ,  ôc  qu'on  s'apperçoive  que  la  tête  a  recouvré 
fa  fituation  naturelle. 

I  V. 

Si  la  caufe  du  torticolis  efl  une  contraction  excefîîve  de  l'un  des  mufcles  Tro'ifième 
maftoïdiens  ,  ou  la  préfence  d'un  ligament  contre-nature  qui  faffe  courber  le  m  '  °  e* 
col  ,  il  faut  les  couper  en  travers  avec  un  biftouri  courbe  ,  à  leur  extrémité 
inférieure  ,  près  de  la  clavicule  ou  du  fternum  A  A,  mais  avec  circonfpeâion, 
de  peur  d'ouvrir  quelque  veine  ou  quelque  artère  confidérable,  ce  qui  don- 
neroit  lieu  à  une  hémorragie  très-dangereufe  :  on  remplira  enfuite  la  plaie  , 
le  plus  exactement  qu'il  fera  poffible ,  avec  de  la  charpie  ,  afin  d'arrêter  le 
fang  ;  après  quoi  on  travaillera  à  la  fermer  par  i'ufage  continué  des  digef- 
•tifs  ,  de  l'huile  d'hypericum  ,  ou  du  baume  de  copahu  ,  que  Roonhuys  a  beau- 
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coup  vanté  ,  en  faifant  enforte  que  la  cicatrice  foit  fort  large.  Tulpius  * 
Meekren  St  Roonhuys  afîurent  ,  dans  les  ouvrages  que  j'ai  cités  ,  avoir  vu  ? 
dans  certains  cas  ,  la  tête  revenir  avec  vîteffe  ,  &  comme  par  l'effet  d'une 
forte  impulfion  ,  à  fa  fituation  naturelle  ,  dès  qu'on  avoit  coupé  le  tendon, 
ou  le  ligament  qui  la  tenoit  courbée.  Je  crois  cependant  qu'il  eft  à  propos  , 
quoique  ces  Auteurs  n'en  difent  rien  ,  de  la  contenir  pendant  le  traite- 
ment avec  une  bande ,  jufqu  a  ce  que  la  plaie  foit  cicatrifée  ,  ou  que  le  coî 
ait  repris  fa  fituation  naturelle.  Si  on  eft  curieux  de  voir  des  observations 
particulières  fur  cette  opération  ,  on  peut  confulter  Meekren  (a) ,  Roonhuys  (b)9 
&  fur-tout  Tulpius  (c).  Les  Chirurgiens  françois  modernes  n'ont  pas  dit  un  mot 
de  cette   maladie  ,  ni  de  la  manière  de    la   guérir  ,  ce  qui  eft  bien  étonnant. 
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CHAPITRE     CIL 

De  la    Bronchotomie  ,  Laryngotomie    ou    Trachéotomie, 

I. 

aEf"utfaireîa  f~\  ^  défigne  par  toutes  ces  dénominations  une  incifîon  de  la  trachée 
bronchoto-  \^J?  artère  ,  à  laquelle  différens  motifs  peuvent  donner  occafion  :  le  premier,, 
eft  une  inflammation  violente  de  la  gorge  ,  qui  fait  craindre  la  fuffocation  (d)'-r 
le  fécond  ,  un  corps  étranger ,  tel  qu'une  fève ,  un  noyau  de  prune  ou  de 
cérife  ,  un  pois  ,  une  petite  pierre  ,  ou  telle  autre  chofe  pareille ,  qui  s'eft 
gliffée  dans  la  trachée  artère  ,  d'où  elle  ne  peut  fortir  que  par  ce  moyen  ,  8t 
qui  menace  de  fuffocation.  On  peut  encore  ,  en  troifième  lieu  ,  pratiquer 
utilement  la  bronchotomie  fur  les  noyés  qui  n'ont  pas  fait  un  trop  long; 
féjour  fous  les  eaux  (e).  Je  n'ignore  point  qu'il  eft  beaucoup  de  Médecins 
qui  condamnent  cette  opération  ,  la  regardant  comme  mortelle  ,  6c  qui  ta- 
xent ,  en  conféquence  ,  de  cruauté  les  Chirurgiens  qui  oferoient  l'entrepren- 
dre :  mais  les  Médecins  dont  il  s'agit  font  dans  une  grande  erreur  ;  car  bien 
loin  que  la  petite  plaie  qu'on  fait  à  la  trachée  ,  dans  la  bronchotomie  ,  foit 
capable  de  caufer  la  mort  au  malade  ,  on  en  a  vu  de  très-graves  ,  comme 
nous  l'avons  déjà  remarqué  plus  haut  (/) ,  auxquelles  les  blefles  ont  fur- 
vêcu.  Je  ne  fçaurois  donc  m'empêcher  d'accufèr  d'ignorance  ,  ou  d'une  ti- 
midité cruelle  ,  avec  Cajferius  (g) ,  ceux  qui  dans  les  différens  cas  dont  nous 


sue.. 


(a)  Chap.  33.  de  l'édit.  latin.  Êc  chap.  30,  de.  l'édition  flamande  &  allemande. 
Q>)  Obferv.  12  &  13, 

(c)  Lib.  IV.  cap.  58. 

(d)  C'eft  uniquement  pour  ce  cas  que  prefque  tous  les  Ecrivains  de  chirurgie,  & 
nommément  Garangeot ■,  recommandent  la  bronchotomie  ,  quoiqu'elle  foit  indiquée 
encore    dans  plufieurs  autres. 

(e)  Foyej  la  diflertation  de  M.  Detharding  de  methodo  fubveniendi  fubmerfis  per 
iaryngotomiam  Rojiochii  in.40.  fine  anno  édita. 

i  (/)  Part.  I.  liv.  I.  voyej  auffi  Garangeot  ;  il  rapporte  différens  cas  de  guèrifon  de  ces  fortes 
de  plaies ,  dans  fes  opéras,  de  chir.  chap.  de  la  bronchotomie  ;  on  en  lit  encore  plufieurs; 
dans  le  premier  tome  des  Mémoires  de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie  gag.  576  &  furë.. 
t   {g)  IntraSat.  d.e  votii  mihufyus  organis  pag,  iig.. 
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venons  de  parler,  négligent  de  recourir  à  la  bronchotomie  (  opération:  fou- 
vent  très-faiutaire  ,  exempte  de  tout  inconvénient  ,  ÔC  d'une  exécution  éga- 
lement prompte  6c  facile  ) ,  êc  qui  laiffent  ainfi  mourir  leurs  malades  , 
fans  elTayer  le  feul  moyen  qui  feroit  capable  de  les  fauver  (a). 

I  I. 

Si  on  en  vient  donc  à  l'opération  ,  la  plupart  croient  que  l'endroit  le  on  fe°t"™^ 
plus  commode  pour  ouvrir  la  trachée  artère ,  eft  entre  le  fécond  8c  le  troi-  corps  étran- 
iïème  anneau  cartilagineux  ;  il  n'y  auroit  pourtant  pas  d'inconvénient  à  |*"s  "ga^5 
faire  cette  ouverture  un  peu  plus  bas.  Voici  quelle  eft  la  manière  de  pro-  chée. 
céder  à  l'opération ,  fur-tout  s'il  eft  queftion  de  retirer  quelque  noyau  de 
cérife  ,  ou  de  tel  autre  fruit,  une  fève  ,  un  gros  pois  ,  une  petite  pierre  ,  ou 
tel  autre  corps  étranger  qui  fe  feroit  engagé  dans  la  trachée  artère,  ôt 
qui  feroit  appréhender  la  fuffocation.  Le  malade  étant  couché  fur  le  dos  j 
dans  fon  lit  ou  fur  une  chaife  longue,  un  aide  Chirurgien,  placé  derrière, 
lui  affermit  la  tête  avec  les  mains  ;  enfuite  on  fouleve  -de  part  &  d'autre  avec 
les  doigts  la  peau  de  la  partie  antérieure  du  cou  ,  Se  l'on  fait  environ  à 
deux  travers  de  doigts  au-deflbus  du  cartilage  fcutiforme ,  vulgairement  ap- 
pelle pomme  d'Adam  ,  ex.  au  milieu  de  la  trachée  artère ,  une  incifion  lon- 
gitudinale qui  ouvre  la  peau  ,  la  graifte  &  les  mufeles  :  cette  incifion  9 
qu'on  prolonge  jufqu'au  fternum  ,  eft  à  peu  près  de  deux  ou  trois  travers  de 
doigts ,  6c  même  de  quatre  dans  les  fujets  d'une  grande  taille  (  voye%  pL 
XXL  fig.  14.  A  A  ).  On  fait  écarter  par  un  aide ,  avec  les  doigts  ou  avec  une 
errhine,  les  lèvres  de  la  plaie ,  on  la  nettoie  avec  une  éponge  ou  avec  du  lin- 
ge ,  pour  mettre  la  trachée  artère  à  découvert ,  on  coupe  enfuite  longitu- 
dinalement  trois  ou  quatre  anneaux  de  la  dernière ,  Se  l'on  tire  enfin  adroi- 
tement avec  des  pincettes  ,  une  fonde  ,  ou  des  crochets ,  le  corps  étranger  qui. 
s'eft  gliffé  dans  ce  conduit.  Cela  fait ,  on  nettoie  de  nouveau  la  plaie  avec 
une  éponge  ,  on  applique  fur  fes  bords  des  bandes  d'emplâtre  agglutinatif  & 
une  comprenne  ,  qu'on  maintient  en  place  par  des  circulaires ,  &  on  la  ci- 
catrife  le  plutôt  qu'il  eftpoflîble  ,  en  la  panfant  avec  un  baume  vulnéraire ,  de 
la  manière  dont  nous  l'avons  dit  ailleurs  en  parlant  des  plaies  de  la  trachée 
artère.  C'eft  ainfi  que  j'eus  le  bonheur  d'extraire  dans  cette  ville  (  Helmftad) 
un  morceau  de  champignon  cuit ,  qui  étoit  tombé  dans  la  trachée  artère 
d'un  homme  ,  pendant  qu'il  avaloit  en  riant ,  à  grands  traits ,  un  bouillon.-, 
où  fe  trouvoient ,  parmi  beaucoup  d'autres  chofes  ,  des  champignons  1  cet 
homme  étoit  fur  le  point  de  fuffoquer  (b).  Quelques-uns  ,  pour  accélérer  la 

(b)Nkot.  Fontanus  (  obf.  varior.  analeft.  p.  1.  )  &  Cafferius  îoc.  cir.  en  rapportent 
divers  exemples  ;  en  en  trouve  beaucoup  plus  encore  ,  fournis ,  tant  par  les  Anciens  que 
par  les  Modernes ,  dans  le  premier  vol.  des  Mém.  de  l'Acad.  Roy.  de  Chir.  dijj'.  cit.  Il 
y  en  a  un  nouveau  dans  les  tranf.  phil.  n°.  416  ,  pag.  448.  &  dans  l'abrégé  de  ces 
tranfaûions,  par  Martin  pag.  496.  La  Motte  rapporte  ,  dans  l'abrégé  qu'il  a  donné  auffi  des 
mêmes  tranfaft.  un  cas  où  l'opération  de  la  bronchotomie  fut  traité  par  Marchettis* 
¥oye\  la  part.  anat.  des  tranf.  pag.  9.  ' 

(&)  Le  célèbre  Raw  m'a  dit  avoir  heureufement  retiré ,  de  la  même  manière  ,  nne 
fève,  qui  s'étoit  engagée   dans  3a  trochée  ancre  d'iso  homnig,  Les  .Auteurs  recens  dfc 
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réunion  Se  rendre  la  cicatrice  plus  belle  ,  propofent  de  faire  la  future  en« 
tortillée,  comme  dans  le  bec-de-liévre  ,  à  la  fuite  de  la  bronchotomie,  foit  que 
cette  opération  ait  été  entreprife  pour  remédier  à  la  fuffocation  caufée  par 
l'angine  ,  ou  par  telle  autre  raifon  que  ce  foit  ;  mais  je  ne  fçaurois  approuver 
qu'on  fafle  fouffrir  au  malade  la  douleur  de  cette  future  ,  tandis  qu'on  peut 
le  guérir  aufîi  fûrement ,  Se  d'une  manière  beaucoup  plus  douce  ,  fans  em- 
ployer un  pareil  moyen, 

T    T   T 

Ali-. 

De  qneiJe  $j  dans  l'efquinancie  les  remèdes  qu'on  a  jugé  convenables  ,  &  les  fai- 
™* "rTceM-  gnées  fuffifamment  répétées  ayant  été  fans  effet ,  on  eft  obligé  de  recourir 
nai  dans  l'ef- à  la  bronchotomie  pour  empêcher  le  malade  de  fuffoquer ,  on  peut  procé- 
quinanae.  £jef  ajors  a  i'0pération  de  trois  manières  différentes ,  que  nous  allons  ex- 
pofer  par  ordre-  Premièrement ,  on  place  le  fujet  comme  nous  venons  de 
ie  dire  ,  8c  fa  tête  étant  affez  inclinée  en  arrière ,  on  la  lui  fait  fbutenir 
par  un  aide  ;  enfuite  le  Chirurgien  incife  les  tégumens ,  les  mufcles  ,  &  la 
trachée  artère  ,  de  la  façon  dont  on  l'a  expliqué  plus  haut  ;  ou  11  on  veut , 
l'opérateur  &  un  aide  pincent  &  foulevent  la  peau  tranfverfalement  chacun 
de  fon:  côté  ,  &  on  y  fait  une  incifion  longitudinale  ;  après  cela  on  incife 
la  graiffe  ôt  les  mufcles  fitués  fur  la  trachée  (a)  ;  on  abforbe  le  fang 
avec  une  éponge  fine,  trempée  dans  du  vin  ou  de  l'efprit  de  vin  chaud 
reftifié  ,  &  bien  exprimée  ;  on  ordonne  à  un  ferviteur  d'écarter  avec  les 
doigts  ou  avec  des  errhines  les  lèvres  de  la  plaie  ,  &.  l'on  ouvre  enfin  la  tra- 
chée artère  avec  un  biftouri  dans  Finterftice  de  deux  de  fes  anneaux  carti- 
lagineux :  je  ne  vois  même  pas  qu'il  y  eût  de  l'inconvénient  à  couper  l'un  de 
ces  anneaux;  onauroit  alors  plus  de  facilité  à  introduire  dans  la  trachée  une 
canule  d'argent  ou  de  plomb  ,  ronde  ou  plate  ,  telle  que  celles  qui  font  re- 
préfentées  pi.  IL  lett.  TV&X  (b).  Avant  de  retirer  le  biftouri  ,  on  fera 
gliffer  fur  un  de  fes  côtés ,  une  petite  fonde ,  à  la  faveur  de  laquelle  on  fera 
enfuite  entrer  la  canule  avec  moins  de  peine  ;  on  retient  cette  canule  en 
place  par  le  moyen  d'un  cordonnet  qu'on  paffe  à  travers  de  deux  petits  an- 
neaux dont  elle  eft  pourvue,  8c  d'un  emplâtre  fenêtre,  qu'on  applique  autour 
du  cou  ;  on  doit  bien  prendre  garde  que  la  canule  ne  touche  par  fon  extré- 
mité la  parois  poftérieure  de  la  trachée  ,  ce  qui  occaiionneroit  une  toux  très- 
violente.    Pour  garantir  ce   canal  de  FimpreiTîon  d'un  air  trop  froid,  6c  des 
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Chirurgie  n'ont  encore  cependant  rien  propofé  fur  cette  matière  ,  à  l'exception  de 
IVMis, -qui ,  dans  un  cas  pareil  ,  confeilla  la  bronchotomie  ,  mais  dont  l'avis  ne  fut 
point  fuivi  par  les  autres  confulteurs.  Voye\  fa  pharm.  rat.  part.  II.  feft.  I.  cap.  3.  & 
Veràuc  path.  de  chir.  tom.  II.  chap.  26.  où  il  nous  apprend  que  cette  opération  a  été 
faite  dans  une  occafion  femblable.  M.  Hevin  ,  dans  les  Rîém.  de  l'Acad.  Roy.  de  Chir.  ap- 
prouve &  loue  la  conduite  que  j'ai  tenue  dans  l'occafion  dont  je  viens  de  parler. 

(à)  Quelques-uns  veulent  qu'on  commence  par  détacher  ces  mufcles  de  la  gorge  ,  ou 
qu'on  les  fépare  avec  beaucoup  de  circonfpeftion  les  uns  des  autres;  mais  cela  n'ed 
point  nécefï'aire  ,  puifqu'on  peut  les  incifer  fans  aucun  rifque. 

(t)  Garangeot  a  fait  graver  une  autre  efpèce  de  canule  pour  la  bronchotomie  dans  le 
premier  tom.  de  fes  inftr.  de  chir.  pag.  356,  fig,  4. 
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ordures  qui  pourroient  y  pénétrer  ,  on  tiendra  fur  l'orifice  extérieur  de  la 
canule  une  éponge  fine  ,  qu'on  trempe  très  -  fouvent  dans  du  vin  chaud  7  §C 
qu'on  exprime;  ou  bien,  comme  le  prefcrit  Garangcot  (a) ,  un  linge  fin  Se 
lâche,  &C  par-deffus  un  emplâtre  fenêtre.  Tout  cela  ayant  été  convenablement 
exécuté  ,  on  faigne  le  malade  du  bras ,  du  pied  ,  fous  la  langue  St  du  cou  ; 
on  lui  donne  des  lavemens  ,  on  le  fait  gargarifer  ,  on  fait  des  injections  au 
fond  de  la  gorge  ,  on  lui  applique  des  cataplafmes  fous  le  menton  ,  Se  des 
véficatoires  ou  des  ventoufes  fcarifiées  au  côté  du  cou  5c  fur  la  partie  in- 
terne &C  inférieure  de  la  cuiffe  au  -  deffus  du  genou  ;  on  combat  encore 
la  maladie  par  tous  les  autres  remèdes  qui  peuvent  y  être  propres ,  Se  on 
en  continue  l'ufage  jufqu'à  ce  que  la  refpiration  foit  redevenue  libre  ,  ou 
que  le  malade  meure ,  ce  qui  arrive  ordinairement  dans  les  quatre  pre- 
miers jours  qui  fuivent  l'opération.  Si  après  le  trois  ou  le  quatre ,  la  violence 
du  mal  commence'  un  peu  à  fe  calmer ,  Se  la  refpiration  à  être  moins  pé- 
nible ,  ce  dont  on  s'affure  très-promptement  en  bouchant ,  pour  un  mo- 
ment, la  canule  avec  le  bout  du  doigt ,  on  ôte  celle-ci, "après  quoi  on  panfe 
ôc  on  réunit  la  plaie  comme  nous  l'avons  dit  plus  haut  ;  mais  fi  la  refpi- 
ration eft  encore  fort  embarraffée  ,  on  laiffera  la  canule  en  place  ,  8c  on 
continuera  les  autres  remèdes ,  jufqu'à  ce  que  le  malade  puiffe  refpirer  plus 
librement ,  ou  qu'il  périffe. 

I  V. 

Voici  une  antre  méthode  de  faire  la  bronchotomie  ,  qui  efl  plus  expé-     seconde  & 
ditive  que  la  précédente  :  on  prend  un  biftouri  à  double  tranchant,  (pi.  I.  troifièmemé- 
lett.  I  )  on  le  porte  au  milieu  de  la  gorge  ,  dans  l'endroit  défigné  plus  haut,  îeiaSbron-" 
8c  on  le  pouffe  avec  précamion  en  une  feule  fois  à  travers  la  peau ,  la  graiffe  chotomie. 
Se  les  mufcles ,  jufques  dans  la  trachée   artère  ;   on  place  enfuite  &  l'on  af- 
fujettit   dans   la  plaie  ,  de   la  manière  dont  on  l'a  dit  ci-deffus  ,  une  canule 
convenable.  En  procédant  ainfi  l'opération   eft  achevée  en  moins  de  tems  , 
Se  la   cicatrice  qui  en  réfulte  eft  moins  confidérable  ;   mais  on  trouve  plus 
de    difficulté  à   introduire    la    canule  par    l'incifion  dans  la    trachée  artère.' 
La  troifième  méthode  par  laquelle  on  pratique  la   bronchotomie  s'exécute 
avec  un  trois-quart  ,   (  voy.  pi.  XXI.  fig.  15  ÔC  16.  )  qu'on  enfonce  d'un  feul 
coup  jufques  dans  la  trachée  ,  en  le  dirigeant  vers  le  milieu  de  ce  canal ,  à 
travers  les  parties  qui  le  recouvrent  antérieurement  ;  lorfqu'on  y  eft  parvenu  5 
on  rerire  le  poinçon  dû  trois-quart ,  &  on  laiffe  la  canule  dans  l'a  plaie  ,  jufqu'à 
ce  que  le  malade  ait  recouvré  la  liberté  de  refpirer  ,  ou  qu'il  périffe  (Z>).  Cette 
méthode  paroît  préférable   aux  deux  autres  ,  en  ce  qu'elle  ne  demande  que 
très-peu  de  tems ,  Se  que  la  canule  fe  trouve  toute  placée  après  la  ponction, 
ce  qui  épargne  de  nouvelles  douleurs  au  malade.   On  fe  conduit  pour  tout 
le  refte.  comme  nous  l'avons  dit  plus  haut» 


(a)  Trait,  d'oper.  chap.  de  la  Bronchotomie. 

(b)  J'ai  appris  cette  méthode  du  célèbre  Frld.  Dekker ,  autrefois  Profeflèur  à  Leyde  3 
»çus  qui  j'ai  étudié  ;  il  l'a  décrite  à  la  pag,   Î43  de  fes  emtitativne}  graclk&>. 
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V. 

On  doit         Au  furpius  ,  la  bronchotomie  ne  doit  point  être  trop  différée  fil  faut,  lorf- 
debonnehe"  (lu'on  l'entreprend ,  que  le  malade  ait  encore  des  forces ,  6c  qu'on  puiffe  ef- 
se  à  cetts    pérer  de  le  fauver  par  fon  moyen  :  fi  on  attend  qu'il  foit  entièrement  épuifé 
opération,      gç  prefque  à  l'agonie  ,  comme   on  a  coutume  de  le  faire  ,  elle  fera  prefqne 
toujours  infru&ueufe.  Du  refte  ,  avant  d'en  venir  à  la  bronchotomie ,  la  pru- 
dence exige   qu'on  appelle  d'autres  Médecins   habiles  en  confultation  ;   car 
comme  il  y  a  beaucoup  de  gens  ,  qui  ,  faute  de  bien  connoître  cette  opéra» 
tion  ,  la  regardent  comme  très-dangereufe ,  8c  même  comme  mortelle ,  il  fe- 
rait à  craindre  ,  fi  elle,  n'avoit  pas  le  fuccès  qu'on  en  attend  ,  que  le  Chirur- 
gien ne  fût  accufé  d'avoir  égorgé  un  malade  ,  qui  ne  fait  que  fuccomber  à  la 
violence  de  fon   mal ,   St  que  fa  réputation  ne  fouffrît  injuftement  un  dom- 
mage confidérable  parmi  le  vulgaire  ignorant. 

V  I. 

Elle  peut  g;  on  eft.  appeiîé  pour  un  noyé  qui  ne  donne  aucun  figne  de  vie  ,  mais  quî 
no//s  àC U  na  cependant  refté  que  peu  de  tems  fous  les  eaux  ,  il  faut  lui  ouvrir  très- 
vi««  promptement  la  trachée  artère  avec  le  biftouri ,  ou  de  toute  autre  manière  , 

îuivarit  l'avis  du  Médecin ,  6c  lui  foufîler  fortement  de  l'air  dans  ce  canal , 
foit  avec  la  bouche  feule ,  foit  avec  un  tuyau  ou  une  canule  quelconque  ,  fi 
on  en  a  quelqu'une  fous  la  main  ;  car  il  eft  très-dangereux  de  différer  ce  Ce- 
cours.  M.  Detharding  (a) ,  autrefois  Profeffeur  à  Roftock  ,  maintenant  à 
Coppenhague  ,  &  premier  Médecin  du  Roi  de  Dannemarc  ,  dit  dans  fa  dif- 
fertation  fur  la  caufe  de  la  mort  des  noyés  ,  que  nous  avons  déjà  citée  plus 
haut ,  que  fi  on  a  recours  affez  tôt  à  la  bronchotomie ,  les  noyés  reprennent 
fouvent  la  vie  avec  la  refpiration ,  6c  font  rappelles  de  la  mort  comme  par 
miracle.  Je  fuis  donc  d'avis  qu'on  ne  néglige  point  dans  ce  cas  un  moyen  auflî 
falutaire  ,  mais  qu'on  le  mette  promptement  en  pratique  ,  toutes  les  fois 
que  I'occafion  s'en  préfemera. 

V  I  I. 

Quel  eft  J'ajouterai  encore  une  remarque  avant  de  finir  ce  chapitre  :  l'opération  dont 
no^&'queis  nous  parlons  ne  fe  pratiquant  ni  fur  le  larinx ,  ni  fur  les  bronches ,  mais  à  la 
/om  les  Au-  trachée  artère ,  ne  doit  point  être  appellée  ,  comme  elle  l'eft  par  la  plupart 
onMe'mïeux  ^es  Médecins  &  des  Chirurgiens  ,  laryngotomie  ,  ni  bronchotomie  ,  mais 
écrit.  plutôt  trachéotomie  ,  ce  qui  feroit  plus  exa£L  Les  Auteurs  à  confulter  fur  la 

bronchotomie  font  Frid.  Monavius  (b)  Se  Schacherus  ,  Profeffeur  de  Leipfic  ; 

*  i  — ■—..———— -^ —     i« 

■''(à)  M.  Detharding  croit  qu'on  peut  fauver  les  noyés  en  leur  ouvrant  feulement  3à 
trachée  artère  ,  parce  qu'on  rétablit  par  ce  moyen  l'entrée  &c  la  fortie  de  l'air  dans  le 
poumon.  Il  ne  dit  rien  de  l'infuflation  ,  que  je  crois  cependant  être  auffi  très-efficace , 
Skque-je  confeille  par  cette  raifon.  Voyej  le  petit  traité  de  M.  Behrens  intitulé.-  de  Ane 
reftituenii  fuhmerfos  in  vitam  ,  publié  en  1741;  M.  Behrens  différte  irès-favamment  dans 
cet  ouvrage  fur  les  autres  manières  de  rappeller  les  noyés  d'une  mort  apparente  à  la  vie. 
{b)  .11  a  cdmpofé  fur  cette  opération ,  un  petit  traité  qui  parut  in-4?.  à  Konigsberg  en 
2644.  •  .  -  .-,    ... 
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on  peut  lire  fur  la  laryngotomie  Jules  Cajferius  ,  dont  l'ouvrage  cité  ci-deffus 
eft  orné  de  plufieurs  belles  figures  ;  René  Moreau  dans  fon  épitre  de  laryngo- 
tomia  ,  5c  TA.  Fienus ,  dans  fes  traités  chirurgiques ,  ont  aufli  fort  bien  écrit 
fur  cette  opération.  Confultez  encore  fur  cet  article  le  premier  tome  des 
Mémoires  de  l'Académie  de  Chirurgie ,  dans  l'endroit  auquel  nous  avons 
renvoyé  plus  haut. 

SKI =====  '- *»%&».  se -^ 

CHAPITRE     CUL 

Des  Ecrouelles   &   du    Bronchocele. 

I. 

LEs  Médecins  donnent  ordinairement  le  nom  d'écrouelles ,  avec  Galien(a)1  Ce  quec'efî 
généralement  à  toutes  les  tumeurs  qui  fe  forment  à  l'extérieur  du  cou,  ^eIesfc!,?u: 

r    .      ?   r  .  ,    ■  «  "  /•    '      «  i '"    '/i  frr'  i  elles  •  &  d  où 

foit  a  ia  partie  antérieure  ,  ou  a  les  cotes.  Ces  tumeurs  différent  cependant  elles  proviens 
beaucoup  les  unes  des  autres  par  leur  nature  Se  par  les  apparences  qu'elles  nent" 
préfentent  :  il  y  en  a  de  petites  ,  de  médiocres ,  &  d'un  volume  extraordinaire 
ou  prodigieux  ;  elles  font  molles  ou  dures  ,  mobiles  ou  immobiles  ,  en  tout 
ou  en  partie  :  on  appelle  les  unes  bénignes ,  &  d'autres  qu'on  nomme  ma- 
lignes. Quant  à  la  caufe  des  ecrouelles  ,  les  unes  proviennent  de  l'endurcif- 
fement  des  glandes  du  cou ,  occafionné  par  l'amas  êc  le  féjour  d'une  humeur 
groffière  Se  vifqueufe  ,  qui  s'arrête  tantôt  dans  les  petites  glandes  connues 
fous  le  nom  de  vagues  ou  de  folitaires  ,  tantôt  dans  les  glandes  falivaires  , 
fupérieures  ou  inférieures ,  ÔC  tantôt  enfin  dans  la  glande  thyroïde  (b).  Quel- 
ques-unes de  ces  tumeurs  font  de  la  nature  des  tumeurs  enkiftées  ,  enforte  que 
la  matière  qu'elles  renferment  dans  leur  enveloppe  eft  quelquefois  dure ,  d'au- 
tres fois  molle  8c  affez  femblable  à  de  la  bouillie  ,  à  du  lait  pris  ,  à  du  fuif 
ou  à  du  lard ,  Se  quelquefois  auffi  entièrement  fluide  (c).  Les  tumeurs  qui 
fe  manifeftent  entre  la  peau  &  la  trachée  artère  ,  c'eft-à-dire  à  la  partie 
antérieure  du  cou  ,  &  qui  font  formées  par  de  l'air ,  par  des  humeurs ,  ou 
par  une  matière  épaiffe  &  groffière  ,  fur-tout  fi  elles  ont  été  occafionnées  par 
une  caufe  violente  ,  comme  par  un  accouchement  laborieux ,  ou  par  les  ef- 
forts qu'on  fait  en  foulevant  quelque  pefant  fardeau ,  5Cc.  ces  tumeurs  ,  dis- 
je ,  reçoivent  le  nom  particulier  de  bronchocele  ,  quoiqu'il  fût  plus  exact  de 
les  appeller  tracheocele.  Il  eft  remarquable  que  ce  mal  eft  prefque  abfoîument 
inconnu  à   quelques  nations  ,    tandis  qu'il   eft  extrêmement   commun   chez 

(a)  In  methodo  medendi ,  lib.  XIV.  cap.  II. 

(£)  Riolan  (  anthropogr.  lib.  II.  cap.  XV.  )  Scultet  (obf.  39.  )  IVarthon  (  de  gland,  cap.  XL.  ) 
&  autres  Auteurs ,  difent  que  toutes  les  fois  qu'il  y  a  des  tumeurs  écrouelleuiès  à  l'extérieur  , 
on  en  trouve  toujours  intérieurement  de  femblabies  dans  le  méfenterc  ;  &c  c'eft  en  effet 
ce  que  j'ai  fouvent  obfervé.  Kuchler  foutient  cependant  que  cette  régie  n'eft  pas  invaria- 
ble ,  &  qu'elle  eft  fujette  à  beaucoup  d'exceptions.  Voye\  fa  diflertation  de  glandulis  colli 
induratis ,  imprimée  à  Leipfîc. 

(c)  Comme  Celfe  l'attefte  liv.  VIL  chap.  XIII.  V oye\  auflî  notre  differtation  de  tumo* 
ribus  cyftkis  in-40.  publiée  en  1744. 

Tom.  IL  L 
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d'autres  ;  on  compte  parmi  les  dernières  les  Efpagnoîs ,  Se  en  Allemagne  , 
les  habitans  de  Saltzbourg ,  les  peuples  de  Styrie  ,  de  la  Suabe ,  de  la  Ba- 
vière ,  de  la  Franconie  ,  les  Suiffes  ,  8t  par-deffus  tous ,  les  habitans  du  Ty- 
rol.  Chez  les  derniers ,  le  bronehocele  y  prend  quelquefois  un  accroiffement 
fi  prodigieux ,  bien  qu'il  refte  ordinairement  mou  ôc  flafque  ,  que  la  tumeur 
pend  jufques  fur  le  ventre  6c  fur  l'ombilic,  &  par  fois  même  jufques  fur  le  ge- 
nou (a).  La  caufe   de  ces  monftrueufes  tumeurs  paroît  dépendre  principale- 
ment d'une  qualité  particulière  de  l'air  ou  de  l'eau  de  certains  païs  :  les  Au- 
teurs n'ont  pas  encore  expliqué  d'une  manière  fatisfaifante  comment  cette  qua- 
lité agit ,  ni  même  en  quoi  elle  confifte ,  bien  qu'ils  aient  eu  recours ,  pour 
en  rendre  raifon  ,  à  différentes  hypothèfes ,  toutes  plus  fpécieufes  que  foli- 
des.  Il   fe  forme  quelquefois   des  tumeurs  en  diverfes  parties  du  cou  ,  à  la 
fuite   des  accouchemens  laborieux.  Parmi  les  écrouelles  ,  il  y  en  a  ,  comme 
nous  l'avons  déjà  dit ,  de  bénignes  ,  qui  ne  caufent  prefque   point  de  dou- 
leurs ni  d'autres  accidens  ;  mais  il  y  en  a  auffi  de  douloureufes ,  5>£  qui  font 
accompagnées  d'inflammation.   D'autres  ont  la  dureté  du  skirre  ,  ou  font  fi 
greffes ,  que  quoiqu'un  peu  moins  dures ,   elles  gênent  la  déglutition  6c   la 
refpiration.  Il  y  en  a  enfin  qui  ont  un  caractère  de   malignité  ,  5c   qui  dé- 
génèrent infenfiblement  en  cancer  (b)  ;   mais  de  quelque  nature  que  foient  les 
écrouelles  ,   dès  qu'elles  font  invétérées  ,  on  ne   les   guérit  que   très  -  diffici- 
lement ,   ou  prefque   jamais  par  les  médicamens ,  au   lieu  que  quand  elles 
font  encore  récentes  ,  on  parvient  quelquefois  à  les  réfoudre,  fur- tout   fi  le 
mal  confifte  Amplement  dans  l'endurciffement  des  glandes ,  ou  dans  un  abf- 
cès.  Le  plus  court   de  tous   les  remèdes  feroit  de  faire  toucher  la  partie 
malade  par  le  Roi  de  France  ou  par  celui  d'Angleterre ,  s'il  étoit  vrai ,  com- 
me le  penfe  le  peuple  ,  que  cela  fuffit  pour  guérir  les  écrouelles  les  plus  rébel1 
les.  Le  plan  de  cet  ouvrage  ne  me  permet  pas   de  m'étendre  davantage  fur 
cet  article  ;  ceux  qui  feraient  curieux  de   fçavoir   ce  qu'on  en-  a   dit  ,  peu- 
vent   confulter  le   traité  latin   d'André  du   Laurens   fur   Yadmirable  vertu  de 
guérir  les  écrouelles  ,  divinement  accordée   aux  feuls   Rois  de  France  (c)  ,   ÔC 
celui  de  glandulis  &■  Jlrumis ,  de  Jean  Browne,  qui  n'attribue  cette  vertu  qu'au 
Roi  d'Angleterre  ,  &  qui   appuyé    fon  opinion  fur  un  très-grand  nombre  de 
cures  des  écrouelles ,  opérées  par  l'attouchement  des  Monarques  Anglois. 

I  I. 

Cu?e  des        Pour  guérir  les  écrouelles  récentes ,  on  preferira  au  malade  un  régime  de 
«entes,,  '"  "  vivre  très-exa£t  ;  on  le  fera  changer  de  pays ,   Se  on  lui  donnera  intérieure- 
ment des  altérans  attenuans ,  des  fudorifiques    6c    des    purgatifs ,    dont  on. 
réglera  le   choix  fur  l'âge    &  fur  le    tempérament  du  fujet  ,   comme   nous 
l'avons  expofé  plus  haut  en  parlant   du  skirre  en    général  (  part.  I.   liv.  IV".' 

(a)  M.  Miltermeyer ,  Médecin  du  Tyrol ,  a  décrit  S*  fait  graver  de  ces  énormes  bron~ 
ehoceîes  dans  fa  diflertation  de  finirais  &  ferophulis  ,  imprimée  à  Erford  en  1723.  Il  diî 
j>age  16.  que  quelques-unes  de  ces  tumeurs  font  caves  &  remplies  d'air.  • 

(b,  Phter  en  rapporte  des  exemples ,  &   j'en  connois  moi-même  quelques-uns^. 

C<)  Ds  mirahili  Jîrumas  fanandl  vi.  ,  folk  Gallice.  Regibus^  diyinitûj  concejfa*. 
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chap.  XVI.)  j  8c  plus  particulièrement  encore  en  traitant  de  lendurcifTement 
des  glandes  falivaires  (  chap.  XCVIII.  ) ,  de  même  que  dans  notre  Compen- 
dium  de  médecine  pratique  chap.  XII.  §.  XXIX.  (a)  On  fécondera  utilement 
l'effet  des  remèdes  internes ,  en  frottant  les  tumeurs  écrouelleufes  ,  prin- 
cipalement fi  elles  viennent  de  1  'endurciffement  des  glandes  ,  avec  l'onguent 
que  voici  : 

Prenez  du  mercure  crud  ,  une  once  ; 

de  la  thérébentine  de  Venife ,  deux  gros  ; 

du   fain  doux ,  autant  qu'il   en  faut  pour  abforber  le  mercure ,  en  bat- 
tant le  tout  enfemble  dans  un  mortier  de  verre. 

On  frotte  plufieurs  fois  par  jour  les  écrouelles  avec  cet  onguent  ,  8c  l'on 
y  applique  enfuite  l'emplâtre  de  grenouilles  cum  mercurio  ,  où  l'on  a  fait  en- 
trer un  peu  de  vitriol  romain  ;  ou  bien  l'emplâtre  de  galbanum  ,  de  blanc  de 
baleine  ,  de  jufquiame  ,  de  favon ,  ou  enfin  celui  de  diabotanum ,  que  Dio- 
nis  recommande  beaucoup  ;  on  purgera  le  malade  une  ou  deux  fois  par 
femaine ,  avec  des  cathartiques  convenables,  afin  de  prévenir  la  falivation, 
que  le  mercure  qui  entre  dans  la  compofition  de  l'onguent  pourroit  aifément 
exciter.  Scultct  (b)  Se  Fabrice  d'Aquapendcnte  donnent  de  grands  éloges  à 
l'onguent  fuivant. 

Prenez  huile  de  laurier,  une  once  ; 

alun  de  roche  .  .  .  demi  once  ; 

fel  commun  ....  deux  onces. 
Mêlez  Se  faites  un  onguent. 

Il  eft  des  praticiens  qui  fubltituent ,  non  fans  raifon  ,  à  l'huile  de  laurier, 
l'huile  des  philofophes  ,  ou  l'huile  blanche  de  pétrole  ,  feule  ou  mêlée  avec 
l'huile  de  favon.  On  fe  trouve  très-bien  auffi  d'appliquer  d'abord  fur  les 
écrouelles  naiffantes  ,  Se  fur-tout  fur  le  bronchocele  ,  un  coller  de  plomb 
ou  une  lame  du  même  métal,  qu'on  enduit  de  mercure,  8c  qu'on  maintient 
en  place  avec  un  bandage  convenable  ,  les  laiffant  fur  la  partie  jufqu'à  ce 
que  la  tumeur  ait  difparu  ;  fi  on  ne  parvient  pas  à  la  réfoudre  tout-à-fait  par 
ce  moyen ,  on  en  diminuera  du  moins  le  volume  8c  la  difformité.  Quelques 
Médecins  propofent  ,  comme  un  remède  très-efficace  ,  pour  guérir  les 
écrouelles  récentes  ,  de  frotter  doucement,  mais  fortfouvent,  le  cou  du  ma- 
lade ,  avec  la  main  d'un  homme  mort ,  fur-tout  de  la  pthifie  ,  ou  avec  un 
os  humain.    Certains  Praticiens    preferivent  encore  d'autres  remèdes   à  peu 

Ça)  Boyle  vante  comme  un  fpécifique  ,  la  nie  de  muraille  prife  intérieurement ,  S£ 
Scultet  la  poudre  de  lézards  qu'on  a  fait  macérer  quelque  tems  dans  l'eau  ,  &.  fécher  en- 
fuite;  de  même  qu'une  autre  poudre  compofée  avec  la  racine  de  gingembre  ,  -le  turbirfi 
&  le  fucre.  D'autres  recommandent  l'éponge  brûlée  ,  &  la  poudre  ad  ftrumas>augufl,\ 
certains  la  racine  de  fcrophulaire  ,  ou  la  décoftion  des  bois  avec  la  racine  de  barejanej 
&  Locher  la  teinture  de  foufre  d'antimoine ,  éguifée  avec  la  rhubarbe,  Se  parinteryalr 
les  les  purgatifs  mercuriels  ;  il  veut  auffi  qu'on  frotte  extérieurement  les  écrouelles, 
pendant  le  décours  de  la  lune  ,  avec  l'huile  des  Philofophes ,  £c  après  avec  un  efprit 
nervin.  Voyei  fes  obf.  pag.  14. 

(fcjObf.  39. 
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près  de  même  nature  ,  qui  agiffent ,  difent-ils  ,  fympathiquement  ;  tel  eft  le 
collier  de  peau  humaine ,  dont  on  ordonne  d'entourer  le  cou ,  &  le  fil  fan- 
glant  qu'on  a  paiTé  auparavant  avec  une  éguille  à  travers  le  corps  d'un  rat 
vivant,  &C  qui  eft  recommandé  par  le  célèbre  Juncker.  Mais  ,  s'il  m'eft  permis 
de  dire  ce  que  je  penfe  ,  on  ne  peut  fonder  que  des  efpérances  frivoles 
fur  l'ufage  de  pareils  remèdes.. 

I  I  I. 

Cure  des        Si  les  écrouelles  font  déjà    anciennes  ,  mais  cependant  encore  mobiles  » 
éctoaeUes      ce  n'eft  point  tant  fur  les  remèdes  qu'on  doit  compter ,  que  fur  le  fer  ;   car 
on  peut  alors  quelquefois  les  emporter  entièrement  :   mais  fi    elles  font  tota- 
lement  immobiles  ,  Se  profondément  adhérentes    aux  parties  fubjacentes  5 
l'extirpation  eft    abfolument  impraticable  ;  on  courroit  trop  de  rifque  de  cou- 
per en  entier  ,  ou  de  bleffer  du  moins  avec  rinftrument  tranchant ,  les  veines  , 
les   artères  ,  Se  les  nerfs  conlidérables  qui  rampent  le  long  du  cou,  ce   qui 
ferait  infailliblement  fuivi  de   la  mort  du  malade ,  ou  des  accidens  les  plus 
formidables.  Garangeot  penfe  ,   à  la  vérité  ,  avec  le  célèbre  Petit  ,  que  les 
glandes    en-durcies  ou  les  skirres  qui  paroiffent  n'avoir  aucune  mobilité  ,  ne 
contractent  cependant  jamais    d'adhérence   avec  les   parties    faines  ,  8t    n'y 
font  point  enracinés ,  d'où  il  conclut  qu'on  peut  toujours  extirper  avec  fureté 
les  skirres   8c  les   écrouelles  immobiles  ;    mais    comme    il   n'apporte    aucun 
exemple  du  fuccès   de   cette  pratique  ,    on   ne  peut  s'empêcher  de  regarder 
fon  opinion  comme  très-douteufe  8t  très-bazardée.  Du  refte  ,  tant   que  les 
écrouelles  font  mobiles  ,    on   peut  les  attaquer  de   trois  manières   différen- 
tes ;  premièrement  avec  la  ligature  ,  s'il  arrive,  ce  qui  eft  rare,  qu'elles  foient 
fufpendues  par  un  pédicule  fort  grêle-,    8t   fecondement  avec  le  fer,  fi  elles 
tiennent  au  cou  par  une  bafe  fort  large.  On  ouvre  alors  la  tumeur   dans   fon 
milieu   jufqu'au  kifte  par  une  incifion  fimpl'e  ,  ou  ,  fi  le  volume   en  eft  con- 
fidérable ,  par  une  ineifion  cruciale;  on  la  dégage  enfuite  des  tégumens  avec 
le  biftouri ,  &    lorfqu'elle  eft  bien  à  découvert ,    on  la  faifit  avec  la  main , 
avec  un  crochet ,   avec   une  éguille  enfilée  ,   ou  avec   de  pincettes    convena- 
bles,  (  voy.  pi.  XXIII.  fig.  i.  )'  8c  on  la  détache  enfin    des  parties  circonvoi- 
fines   avec   le  biftouri-, ou  avec  les  doigts  ,  de  la   manière  dont  on  l'a  dit  ci- 
deffus  chap.  XXVIII.  à  propos  des   tumeurs  enkiftées.   Pendant  que   cela  fe 
fait,  on  ordonne  à  des  aides  de  tenir  écartées  les  lèvres  de  la  plaie  ,   &  de 
pomper  avec  de  la  charpie  ou  avec  une  éponge ,   le  fang  qui  s'en  échappe , 
afin  que    le    Chirurgien  n'en    foit  point   troublé  dans  fon    opération.  Si  en 
coupant  lès  racines  de  la  tumeur ,  on  venoit  à   ouvrir  par  hazard  des  vaif- 
eaux  fanguins    un   peu  conlidérables  y   comme    l'hémorragie    pourrait  faire 
périr  le  malade  ,  ou  le  jetter   du.  moins   dans  une   extrême  foiblefte  ,  on  fe 
hâterait  d'arrêter  le  fang  avec  l'efprit  de  vin  très-re£tifié  ,  la-  liqueur  ftiptique, 
ou  tel  autre  aftringent  ;    ÔC  ,  fi  cela  ne   fuffifoit   pas  ,  avec  la  ligature ,  ou. 
même  en  cas  de  befoin  ,    avec  le  cautère  actuel  ,  après  quoi   on  banderait 
la  plaie   comme  il  convient;  mais  je    n'ai  jamais  été  obligé  de  recourir  à  ces 
moyens  :  on  retranche  enfin  toute  la  partie  de  la  peau  qui.  ferait  de  trop 
jour  former  une:  bonne  cicatrice  x  on  ea  rapproche  enfuite  le^  bords  ,  &. 
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On  les  tient  en  contact  avec  des  emplâtres  agglutinatifs  ;  on  fe  conduit  pour 
le  refte  comme  nous  l'avons  prefcrit  en  expofant  la  cure  générale  des  plaies , 
&  dans  le  chapitre  XCVIII.  en  traitant  de  l'extirpation  des  glandes  falivaires. 
J'ai  ouvert  afiez  fouvent  des  tumeurs  écrouelleufes  molles  avec  le  biftouri 
Se  avec  le  cauûique  ;  après  en  avoir  vuidé  la  matière  ,  je  détergeois  l'ul- 
cère ,  &  je  le  cicatrifois  enfuite  comme  nous  venons  de  le  dire  (a).  Au 
furpius,  comme  les  écrouelles  ne  font  prefque  jamais  douloureufes ,  on  ne 
doit  pas  être  furpris  que  la  plupart  des  malades  ,  fur-tout  les  gens  du 
peuple  ,  qui  fe  mettent  fort  peu  en  peine  de  beauté  (b) ,  &  qui  abhorrent 
les  opérations  ,  négligent  absolument  de  s'en  faire  traiter.  Si  on  vouloit 
cependant  en  être  délivré ,  fans  employer  le  fer ,  on  y  appliquerait  des  cor- 
rofifs ,  (c)  conformément  aux  régies  que  nous  avons  données  pour  l'extir- 
pation de  toutes  les  autres  tumeurs  enkiftées  ou  tuberculeufes  ;  mais  on 
ne  doit  jamais  faire  ufage  des  efearrotiques  ,  que  quand  la  tumeur  eft  bé- 
nigne ,  mobile  ,  non  adhérente  aux  grands  vaiffeaux  du  cou  ,  &  qu'elle  ne 
pénétre  pas  trop  profondément  ;  car  fi  elle  avoit  des  difpofitions  contraires  , 
il  ferait  prefque  impoflîble  que  le  cauftique  ne  corrodât  les  veines  St  les 
artères ,  la  trachée  ou  les  nerfs  qui  fe  trouvent  dans  la  région  du  cou ,  ce 
qui  occafionneroit  une  hémorragie  mortelle,  ou  d'autres  accidens  funeftes  , 
ou  ferait  dégénérer  les  écrouelles  en  cancer.  Teicmeier  n'ayant  pu  réfou- 
dre des  tumeurs  écrouelleufes  fituées  au  cou ,  parvint  à  les  guérir  en  les  faifant 
fuppurer ,  &  en  achevant  enfuite  de  les  confumer  avec  les  efearrotiques.  (i) 
Kerkering  dans  fa  148e.  obfervation,  parle  d'une  femme  qui  fut  fuffoquée 
par  un  bronchocele. 

gfé- ; — — =====*SSfc-*_ ! =====  flp 

CHAPILRE     CIV. 

Du  Seton. 

I. 

N  appelle  du  nom  de  feton  une  opération  par  laquelle  on  parle ,  à  l'aide     Première 
d'une  grande  égaille  ,    ou    de  quelque    autre    infiniment   propre  à   cetfcfo°ef^ 
ufage  ,  quelques  crins  de  cheval ,  ou  un  cordonnet  de  fil ,   à  travers  la  peau  , 
fur  -  tout  derrière  le  cou  ,  en  vue  de  rendre  ou  de  conferver  la  fanté.  Il  y 
a  trois  manières  de  faire  le  féton  ;    dans  la  première  ,  le  Chirurgien  pince 

(a)  Blegni  rapporte  dans  le  Zodiaque  françois  (  an.  1681.  Février  obf.  XL  )  le  cas 
d'un    bronchocele    qui  s'ouvrit  fortuitement,  &  guérit  de  lui-même. 

(b)  Mittermeyer  dit  (  loc.  fup.  cit.  ),  que  dans  le  Tyrol  les  écrouelles  y  font  regardées- 
comme  un  grand    ornement. 

(e)  Quelques  Auteurs  rejettent  indiflinftement  tous  les  cauftiques  pour  le  cas  dont  il 
s'agit  ;  mais  mal-à-propos:  fi  on  fçait  les  conduire,  ils  détruifent  très-bien  affez  fou- 
vent  les  tumeurs  fcrophuleufes  ;  Celfe  (  liv.  VII.  chap.  XIII.  )  les  recommande  à  ce 
titre  comme  des  remèdes  excellens.  Du  refte  ,  on  peut  confulter  fur  les  différentes  tumeurs- 
du  cou  ,  l'abrégé  des  tranûâions  philofophiques  par  la  Motte  ,  page  îi  £c  fuivantes 
de  la  partie  anatomique. 

(â}  Foyei  la  difTertation  de  fcrogfmlisi,. 
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8c  fouleve  avec  les  doigts  la  peau  de  la  partie  moyenne  Se  poftérieure  du 
cou  ;  il  ordonne  à  un  aide  d'en  faire  autant  de  l'autre  côté ,  à  un  pouce  de 
diftance,  Se  enfuite  il  traverfe  cette  portion  de  peau  intermédiaire  avec 
une  grofle  Se  large  éguille  courbe,  (  vqyq- pi.  XVIII.  fig.  ij.  ou  pi.  XXII. 
fig.  9.  )  enfilée  d'un  cordonnet  de  fil ,  de  foie  ,  ou  de  coton  ,  d'une  bandelette 
de  linge  longue  Se  étroite,  ou  d'un  petit  ruban  compofé  de  vingt  ou  de  trente 
fils  de  chanvre  ou  de  coton  un  peu  retors  ;  après  cela  on  retire  l'éguille  ,  &C 
on  laiffe  les  fils  ou  le  cordonnet  dans  la  peau  du  cou  :  on  oint  avec  du 
digeftif  les  plaies  qu'a  fait  l'éguille  Se  le  cordonnet,  Se  l'on  applique  par- 
deflus  un  emplâtre  fendu  par  les  deux  bouts  pour  laiffer  paffer  le  cordon- 
net, Se  l'opération  eft  achevée.  Le  nom  de  feton  qu'on  lui  a  donné ,  vient  de 
ce  que  les  anciens  Médecins  y  employoient  le  crin  de  cheval  ;  les  Chirur- 
giens modernes ,  pour  en  diminuer  la  douleur ,  ont  fubftitué  au  crin  ,  des 
cordonnets  de  linge  ,  ou  des  mèches  de  cotton.  On  ne  les  laiiTe  pas  feule- 
ment dans  la  peau  ,  deux  fois  par  jour,  le  foir  Se  le  matin,  on  tire  tant  foit 
peu  la  mèche  de  part  Se  d'autre ,  Se  on  effuye  le  pus  qui  en  découle  ,  com- 
me on  le  pratique  pour  les  cautères.  La  plaie  devient  infenfiblement  un  ulcère 
à  deux  orifices,  qui  fournit  chaque  jour  de  la  matière  purulente  ,  Se  fouvent  en 
abondance.  On  continue  ce  que  nous  venons  de  dire  aulTI  long-tems  que 
la  maladie  le  demande.  Dès  que  la  mèche  eft  gâtée  ou  •  trop  imbibée  par 
le  pus ,  on  en  coud  ou  l'on  en  attache  une  autre  à  l'une  de  fes  extrémités , 
Se  en  retirant  l'ancienne  de  l'ulcère  ,  la  nouvelle  en  prend  doucement  la  place. 

I  I. 

La  féconde  méthode  ne  diffère  de  celle  que  nous  venons  de  décrire  , 
qu'en  ce  qu'on  fe  fert  d'un  biftouri  à  deux  tranchans  (  pi.  I.  lett.  B  ou  I.  )  au 
lieu  de  la  grande  éguille  courbe  pour  percer  la  peau ,  Se  qu'on  paffe  enfuite 
la  mèche  ou  le  cordonnet  dans  la  plaie  avec  une  fonde  à  laquelle  on  l'a 
affujetti  ;  à  l'égard  du  refte  ,  on  fe  conduit  comme  nous  venons  de  le  dire. 
Comme  la  plaie  que  fait  le  biftouri  eft  un  peu  plus  large  que  celle  que 
feroit  l'éguille  ,  à  moins  que  celle-ci  ne  fût  très-grofle  ,  il  doit  en  découler 
une  plus  grande  quantité  de  matière  purulente  ou  ichoreufe.  On  peut  per- 
cer la  peau  Se  y  paffer  la  mèche  avec  plus  de  facilité  encore ,  en  faifant 
ufage  de  l'inftrument  repréfenté  pi.  XXIII.  fig.  5  ,  qui  doit  être  pourvu  d'un 
manche;  lorfqu'il  a  traverfe  la  peau  jufqu'en  B,on  fait  fortir  la  mèche  du 
trou  A  où  elle  étoit  enfilée  ,  Se  ayant  retiré  rinftrument ,  on  la  laiffe  dan?; 
la  plaie  autant  qu'on  le  juge  néceffaire. 

I  I  I. 

On  exécute  la  troifième  méthode  avec  un  inftrument  dont  Bartichius , 
André  de  la  Croix ,  Hildanus  ,  Aquapendente  ,  Scultet  Se  Glandorp  nous  ont 
donné  la  figure.  On  faifit  la  peau  avec  cet  inftrument  ,  on  la  perce  enfuite 
avec  un  fer  rouge  Se  pointu  ,  Se  l'on  y  paffe  enfin  une  mèche  ou  un  cor- 
donnet. Les  grandes  douleurs  Se  la  fuppuration  abondante  auxquelles  cette 
manière  d'opérer  donne  lieu,  ont  fait  regarder  cette  efpèce  de  féton  par  plu- 
fieurs  anciens  Médecins^  de  la  plus  haute    réputation ,    comme  un  moyen 
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des  plus  puiflâns  pour  évacuer  les  humeurs  nuifibles  Se  furabondantes  , 
8t  pour  les  détourner  des  yeux ,  de  la  tête ,  ou  des  autres  parties  les  plus 
importantes. 

I  V. 

Quelques  Praticiens  ont  cru  autrefois ,  Se  quelques-uns  penfent  encore  On  ù\t  quel- 
aujourd'hui ,  que  les  fêtons  faits  fuivant  la  longueur  du  cou  ont  beaucoup  plus  qu„fÎÔsnIuu-" 
d'efficacité ,  que  ceux  qu'on  pratique  en  travers  ,  comme  nous  venons  de  dinalsment- 
le  dire  ;  mais  quoique  j'en  aie  fait  l'expérience  plufieurs  fois  ,  je  n'ai  point 
apperçu  que  cette  méthode  eût  le  moindre  avantage  fur  celle  qui  eft  com- 
munément ufitée  ,  6c  j'y  ai  trouvé  beaucoup  plus  de  difficulté ,  parce  qu'il 
n'eft  pas  auffi  aifé  de  pincer  la  peau  du  cou  en  travers  que  longitudinale- 
ment ,  ni  de  la  percer  avec  l'éguille  ou  le  biftouri ,  dans  ce  dernier  fens.  Si 
on  vouloir  néanmoins  faire  le  féton  en  long ,  voici  comme  il  faut  s'y  pren- 
dre. On  fait  pancher  la  tête  du  malade  en  arrière  autant  qu'il  eft  poffible , 
afin  de  bien  relâcher  la  peau  du  cou  ;  on  fouleve  enfuite  cette  peau ,  en 
la  pinçant  à  droit  6c  à  gauche  ,  6c  on  la  perce  longitudinalement  avec  la 
grande  éguille  courbe  pi.  XXII.  fig.  9.  On  a  beaucoup  moins  de  peine  à 
faire  cette  perforation ,  fi  au  lieu  de  pincer  la  peau  avec  les  doigts ,  on  la 
faifit  tranfverfalement  avec  des  pincettes  à  polype  ayant  des  ouvertures  oblon- 
gues  à  chacune  de  leurs  branches ,  vers  l'extrémité  des  prifes  ,  (  pi.  XIX  fig. 
10.  )  6c  fi  on  la  perce  enfuite  à  travers  les  trous  de  la  pincette.  Voici  encore 
une  autre  manière  dont  je  pratique  le  féton.  Je  prens  la  peau  avec  un  aide  5 
comme  dans  le  premier  §,  6c  j'y  fais  tranfverfalement  deux  petites  incifions  > 
à  diftances  l'une  de  l'autre  d'un  travers  de  doigt  ou  de  pouce  ;  après  cela 
j'introduis  la  grande  éguille  courbe  pi.  XXII.  fig.  9.  armée  d'une  mèche  ou 
d'un  cordonnet ,  par  la  plaie  inférieure  ,  6c  la  faifant  palTer  entre  la  peau 
Se  l'épine  du  cou  ,  je  la  fais  fortir  par  la  plaie  fupérieurè  ,  ÔC  je  laine  le 
cordonnet  entre  les  deux  plaies. 

V. 

II  y  a  eu  dans  les  fiècles  antérieurs ,  &  il  y  a  encore  préfentement  bien  Ce  iu'on  d? :* 
des  Médecins,  qui  regardent  le  féton  comme  une  opération  inutile  ou  dont  &Mduf|to^ 
il  ne  peut  jamais  réfulter  aucun  avantage  ;  on  doit  compter  fur-tout  parmi 
les  partifans  de  cette  opinion  Ùionis,  Garangeot  ,  ÔC  tout  nouvellement  un 
autre  Auteur  françois  ,  (  Mr.  Mopilier  )  qui  foutient ,  dans  une  differtation 
faite  exprès  ,  qu'il  feroit  à  propos  de  renoncer  entièrement  à  l'ufage  du  féton  « 
des  cautères ,  des  véficatoires  ,  des  fearifications ,  6c  des  fangfues  (a).  Mais 
d'autres  Médecins  6c  Chirurgiens ,  d'un  mérite  très-fupérieur  aux  premiers  ,  pla- 
cent au  contraire  le  féton  au  nombre  des  fecours  les  plus  puiiîans  contre: 
les  maladies  les  plus  rebelles ,  ôc  fur-tout  contre  les  maladies  de  la  tête  , 
telles  que  les  aftë&ions  foporeufes  ,   la  céphalalgie  (b)  ,  l'épilepfie  ,  6c    les- 

(a)  Comme  ce  fentiment  répugne  à  l'expérience  de  tous  les  tems  t  l'Auteur  a  été  re- 
levé dans  les  nouvelles  littéraires   de  Goltingue  t   ann.  1745. 

(b)  Ruyfch  rapporte  ,  dans  fa  40.  obfervation,  le  cas  très- remarquable  d'une  céphalal- 
gie extrêmement  opiniâtre,,  que  le  féton  faifoit  difparoître,  6c  qui  revenait  toujours-  dëj 
qu'on  en  celïbit  Tulage  ,  ce  qui  arriva  à  plufieurs  reprifes. 
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maladies  des  yeux  ;  on  peut  mettre  dans  ce  rang  Bartichius ,  Fierais ,  Ril~ 
danus  ,  {a)  Fab.  à'Aquapendente ,  Severinus  ,  Glandorp  ,  Scultet ,  Wcdelius  „ 
Se  plufieurs  autres  Médecins  ,  également  refpe&ables  par  leur  expérience 
Se  par  leurs  lumières.  Si  on  penfe  à  la  force  avec  laquelle  les  humeurs  nuifi- 
bles  ou  fuperflues  font  attirées  de  la  tête  fur  le  cou  ,  Se  à  la  quantité  qui 
en  fort  par  cet  égout  artificiel ,  on  ne  fera  nullement  furpris  que  bien  des 
Médecins  ayent  avancé  ,  qu'un  feul  féton  valoit  mieux  que  deux  cautères. 
En  effet  ,  on  a  fouvent  remarqué  que  les  maladies  de  la  tête  les  plus 
graves  ,  comme  par  exemple  ,  l'hydrocéphale  ,  les  catharres  les  plus  fâcheux 
de  cette  partie  ,  les  douleurs  de  tête  les  plus  excefîîves  ,  Se  qui  alloient 
jufqu'à  faire  perdre  la  mémoire  ,  l'épilepfie  ,  les  malad-ies  foporeufes  ,  Se 
l'apoplexie  même  ,  ont  cédé  à  ce  remède  ,  de  même  que  les  maladies  des 
yeux  les  plus  opiniâtres  ,  telles  que  des  ophthalmies  violentes  8c  prefque 
defefpérées  ,  la  goutte-fereine  (b)  Se  la  cataracle  commençante.  Malgré  de  fi 
grands  avantages  ,  la  douleur  8c  les  incommodités  qu'entraîne  le  féton  , 
empêchent  beaucoup  de  malades  de  s'y  foumettre  ,  fans  compter  que  lu- 
fage  en  eft  fouvent  infructueux  ,  ce  que  je   n'ai  pas  prétendu  diflîmuler. 
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SECTION     IF. 
Des  maladies  du  thorax  qui  demandent  le  fecours  de  la   main. 
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CHAPITRE     CV. 

De    la    manière  d'allonger  le    mammelon ,  &  de  tirer  le   lait  des  mammelleSo 

Ce  qu'on   T     Es  jeunes  femmes,  qui  accouchent  pour  la  première  fois,  ont  quelque- 
doit  faire       J j  fois  le  mammelon  fi  petit  St  fi  enfoncé  dans  le  corps  de  la  mammelle  „ 

Sorfque  le  je  nouveau   né  ne  peut   le  faifir  avec  les  lèvres  ,  ni  par  conféquent  en 

eft  trop  petit  tirer  du  lait  par  la  iuccion.  11  faut  donc  alors  que  i  art  fupplee  a  la  nature , 
pour  pouvoir         rocurant  l'allongement  du  mammelon,  St  c'eft  à  quoi   l'on  parvient  par 

être  faili  pat    ,._£,  °  , ,  ,  ,      ...  n      r\      c  /  .       /- 

l'enfant.  difterens  moyens  ,  que  nous  allons  détailler,  i  .  Un  fera  teter  la  femme  par 
un  enfant  plus  âgé  ou  plus  robufte,qui  en  a  déjà  bien  contraire  l'habitude  ; 
ou  2.°.  par  une  de  ces  pauvres  femmes  qui  en  font  métier  ,  à  laquelle  on 
ordonnera  de  fuccer  de  toutes  fes  forces  le  lait  contenu  dans  les  mam- 
melles  St  le  mammelon  :  fi  on  ne  trouve  point  de  ces  femmes  ,  ou  que 
cette  efpèce  de  fuccion  foit  encore  infuffifante  ,  on  pourra  faire  ufage  de 
quelques  inftrumens  qui  ont  été  imaginés  pour  la  même  fin  ,  8c  qui  agiflent 
avec  plus  de  force  que  la  bouche  feule.  Le  premier  ,  eft  un  vaiffeau  de  verre 

(a)  Cent.  I.  obf.  XLI. 

(b)  On  voit  par  la  25e.  obf.  de  Scultet,  qu'une  goutte-fereine  qui  avoit  refîfté  à  la  fai- 
gnée  ,  à  la  purgation  ,  Si  aux  cautères ,  fut  guérie  par  le  féton.  Les  Ephem.  d'Aile- 
magne,  cent.  IX.  pag.  m.  attellent  l'efficacité  du  fétem  contre  les  violentes  ophthalmies. 

(  voy. 
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(  voy.  pi.  XXI  fig.  1 8  )  dont  la   partie   la  plus  évafée  A ,    s'applique  fur  le 
mammelon ,  comme  une  ventoufe  ;  la  nouvelle  ^accouchée  reçoit  elle-même 
dans  la  bouche  l'extrémité  du  tuyau  B  B  ,  8c  fe  tête  elle-même  ;  ce  qu'elle 
continue  à  faire  ,  de   tems  à  autre  ,  jufqu  a  ce   que  le   petit  enfant  puiffe 
faifir  avec  les  lèvres  8c  fuccer  le  mammelon  ;  fi  on  n'avoir  pas  I'inftrument  dont 
nous  venons  de  parler  ,  on  pourrait  y  fubftituer  une  pipe  à  fumer ,  8c    s'en 
fervir  de  la  même  manière.  D'autres  appliquent  fur  le  mamelon  une  ventoufe 
d'ivoire  ou  d'albâtre  ,  qui  a   la  forme  d'un  bonnet  (  fig.  19.  )  &  font   fuccer 
fortement  quelqu'un  par  un  des  petits   trous  dont  elle  eft  percée.  Je  connois 
encore    quelques  autres    de  ces  vahTeaux  de  verre  ,   deftinés  à   tirer  le  lait 
des  mammelles  ,  8c    qu'on   pourroit  appeller  par  cette  raifon  ,   lacii  -fuga 
fucce-lait  :  tel    eft  celui   qui  eft   repréfenté    fig.    20  ;    après   l'avoir  plongé 
dans  l'eau  chaude ,  ou  approché  du  feu  pour    raréfier  8c  chaffer    l'air   qu'il 
contient  ,   on  l'applique   bien  chaudement  fur  la  mammelle ,  de  façon  que 
fon  orifice  A  embraffe  le  mammelon  :  l'action  de   cette  ventoufe  eft  II  forte  , 
-  que  le  mammelon ,  auparavant  trop  court ,  s'allonge   extraordinairement  ,    8t 
qu'on   peut  tirer   ou    fuccer  le   lait    des  mammelles  ,  lors    même    qu'elles 
font   enflammées  ,  avec  la  plus  grande  facilité.  Dès    qu'on  s'apperçoir  que 
la  force   de  fuccion  ou   d'attra&ion   diminue  dans  le  vaifiêau  ,  on  fait  fortir 
par  le  trou  B ,  qu'on  avoit  tenu  jufques  là  bouché   avec  de   la  cire  ,  le  lait 
qui  s'y  trouve,  8c  ayant  fait  chauffer  derechef  le  vaiffeau  ,  (6c  fermé  encore 
le  trou  B  avec  de  la  cire ,  )  on  l'applique  de  nouveau  fur  la  mammelle,  com- 
me nous  l'avons  dit   en  parlant  des  ventoufes  fearifiées  ;  on  réitère  la  même 
manœuvre  jufqu'à  ce  que  le  mammelon  ait   pris  affez  de  corps  ,  8c  que    la 
mammelle  ne  foit  plus  furchargée  par  le  lait.  Du   refte  ,  il  n'eft  pas  nécef- 
faire  de  dire  qu'on  peut  faire  téter  auffi  la  femme  par  un  petit  chien  qui  n'a 
point  encore  de  dents  ,  cela  étant  connu  du  vulgaire  même ,  8c  fe  pratiquant 
tous  les  jours. 

s% —  $&-—        = ==y%î 

CHAPITRE     CVI. 
Des  gerçures  cV  des  ulcérations  du    mammelon. 

C'Eft  un   malheur    très-commun    chez   les  jeunes  femmes,  qui  en  font  Des  gerçures 
encore  à  leurs  premières  couches  ,  8c  qui  allaitent  elles-mêmes  leurs  en-  °"  uIc<*ra!ion 
fans  ,  que  leurs  mammelons  fe  fendent  8c   s'ulcèrent  par  la  fuccion ,  ce   qui  i0n. 
leur  caufe  de  très-vives  douleurs.  On    remédie  efficacement   à  cet  accident  ? 
en  oignant  fouvent    le  mammelon  avec  du    mucilage  de  graines  de  coing, 
de  l'huile  d'œuf  où  l'on  a  mêlé  un  peu  d'huile  de  cire,  avec  l'huile  de  myr- 
rhe par  défaillance  ,  ou  enfin  en    y  répandant   fréquemment  de  la  poudre 
très-fine  de  gomme  adragant  ou  d'arabie.   Pendant  ce  tems-Ià    on  donnera 
le  mammelon    un   peu   plus  rarement   à    l'enfant ,  de  peur  que  la  fuccion , 
trop  fouvent  répétée  ,  ne  s'oppofe  à  la  guèrifon  ;  on  prendra  garde  fur-tout 
que  la  chemife  de  la  nourrice  ne  s'attache  à  la  partie  malade,  ce  qui  occafion- 
neroit  un  furcroit  de  douleur    lorfqu'on  viendroit  à  l'en  féparer ,  8c  pourroit 
Tom.  II.  M 
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mettre  obftacle  à  la  réunion.  En  outre  ,  toutes  les  fois  que  l'enfant  aura  tété , 
on  badinera  le  mammelon  avec  l'eau  de  plantain  ,  où  l'on  aura  fait  diflbu- 
dre  un  peu  de  fucre  de  faturnè  ;  on  y  fera  enfuite  les  remèdes  que  nous 
venons  de  prefcrire  ,  Se  on  le  couvrira  enfin  avec  un  couvercle  d'ivoire  , 
de  marbre  ,  ou  de  cire  blanche  ,  tel  que  celui  qui  eft  repréfenté  pi.  XXL 
fig.  IQ. 

Explication  de  la  vingt -unième  Planche. 

Fig.  i.  fait  voir  comment  on  coupe  le  filet  aux  enfans  avec  le  biftouri  ;  cette 
figure  eft  prife  de  la  23e.  pi.  de  Scultet. 

Fig.  2.  défigne  la  manière  de  faire  la  même  opération  avec  la  fourchette 
Se  les  cizeaux. 

Fig.  3.  Fourchette  propre  à  affermir  la  langue  dans  l'opération  du  filet,  vue 
de  la  grandeur   dont  elle  doit  être.. 

Fig.  4  Se  5.  Petites  plaques  d'or  ou  d'argent,  qu'on  introduit  dans  l'ouver- 
ture du  palais  lorfqu'il  a  été  rongé  ,  Se  qu'on  y  aflujettit  au  moyen 
d'un  morceau  d'épongé  douce    Se  fine  placé  en  a  a. 

Fig.  6.  Infiniment  de  cuivre  jaune  ,  de  l'invention  d'Hildanus  ,  pour  faire 
tomber  la  luette  par  la  ligature.  A  A  le  fil  convenablement  difpofé  fur 
l'inftrument  ;  B  l'anfe  qui  reçoit  la  luette  ;  C  l'endroit  par  où  pafle  le  fil. 
L'inftrument  eft  ici  repréfenté  trois  travers  de  doigts  au-delîbus  de  fa 
grandeur  véritable. 

Fig.  7.  Fil  de  cuivre  ou  d'acier,  ayant  un  trou  à  fa  partie  fupérieure  A,  pour 
porter  Se  conduire  la  ligature  dans  l'intérieur  de  l'inftrument  de  la  figure 
précédente,  au  tuyau  duquel  il  doit  ,  par  conféquent,  être  proportionné  ; 
B  le  manche. 

Fig.  8.  Infiniment  deftiné  à  faire  l'amputation  de  la  luette  ;  A  la  partie  où 
la  luette  eftreçue^BBB  la  partie  de  l'inftrument  au  moyen  de  laquelle 
on  pouife  vers  la  luette  le  biftouri  C  qui  doit  la  couper  ;  DDD  le 
manche  qu'on  tient  avec  la  main  gauche. 

Fig.  9.  L'inftrument  repréfenté  dans  cette  figure  peut  être  appelle  parijîhmio- 
tome  ;  les  Chirurgiens  s'en  fervent  pour  fearifier  les  amygdales  enflam- 
mées ,  Se  pour  fes  ouvrir  lorfquelles  renferment  du  pus  ;  A  eft  un  biftouri 
caché  ;  B  le  bouton  qui  fait  forrir  un  peu  le  biftouri  pendant  l'opéra- 
tion ;  C  un  anneau  pour  tenir  folidement  l'inftrument  :  fa  grandeur  natu> 
relie  eft  environ  de  deux  ou  trois  travers  de  doigts  au-deflus  de  ce 
qu'on  le  voit   ici. 

Fig.  10.  Infiniment  inventé  pour  retirer  les  petits  os  ,  les  arêtes  de  poif- 
fons  ,  6c  autres  corps  étrangers  de  cette  efpèce  ,  qui  peuvent  s'être 
arrêtés  dans  le  golîer  ou  dans  l'œfophage.  A  A.  eft  une  éponge  ;  B  B  B  une 
tige    de  baleine,  à  laquelle  l'éponge    eft  foigneufemer.t    attachée. 

Fig.  1 1.  Balai  ou  brofle  de  l'eftomac  ,  A  A  faifeeau  de  foies  de  cochon  molles 
Se  lbuples  ;  BBB  fil  d'archal  couvert  d'un  petit  ruban  de  foie  dans 
toute  fa  longueur,  Se  à  l'aide  duquel  on  peut  introduire  la  brofle  dans  l'ef- 
tomac ,  Se  l'en  retirer. 

Fig.  1 2..  Repréfenté  le  torticolis  j  A  A  les  mufcles  maftoïdiens  ;  on  eft  quei- 
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quefois  obligé  de  couper  dans  fa  partie  inférieure  celui  de  ces  deux  muf- 
cles  qui  fe  trouve  dans  un  état  de  contra&ion  permanente  ôc  contre- nature. 

Fig.  13.  Inftrument  propre  à  redreffer  le  cou  ;  A  collier  de  peau  douce  ÔC 
velue  qui  doit  embraffer  très-exactement  le  cou  ;  B  B  efpèce  d'arc  de 
fer  auquel  le  collier  eft  accroché  ,  ÔC  qui  eft  furmonté  d'un  anneau  C , 
au  moyen  duquel    on  fufpend  le  malade    à   une   poutre   ou  au  plafond. 

Fig.  14.  Lett.  A  A  indique  l'incifion  qu'on  doit  faire  aux  tégumens  dans  la 
trachéotomie  ou  laryngotomie  ,  pour  mettre  la  trachée  artère  à  découvert. 

Fig.  15.  T rois-quarts  ou  éguille  d'acier  à  pointe  aiguë  ôc  triangulaire  ,  avec 
laquelle  on  peut  percer  la  trachée  artère  dans  l'opération  dont  on 
vient  de  parler. 

Fig.  16.  Autre  efpèce  de  trois-quarts  ,  inventé  par  Dehher ,  ôc  deftiné  au 
même  ufage  que  le  précédent.  A  A  le  poinçon  ;  B  B  la  canule  qui  ren- 
ferme  le  poinçon  -,  ÔC  qu'on  laine  dans  la   trachée  après  l'opération. 

Fig.   17.  montre  la  partie    du  cou  où  le  féton  tranfverfal   doit  être  placé. 

Fig.  18.  Inftrument  de  verre  dont  l'ufage  eft  de  procurer  l'allongement  du 
mammelon  lorfqu'il  eft  trop  court ,  ÔC  d'en  faire  fortir  le  lait  ;  A  efpèce 
de  ventoufe  qu'on  applique  fur  le  mammelon  ;  B  B  tuyau  que  la  mère 
ou  la  nourrice  reçoit  dans  la  bouche  ,  ôc  par  lequel  elle  fe  tête  elle-même. 

Fig.  19.  Autre  forte  de  ventoufe  d'ivoire  ou  d'albâtre  ,  qui  eft  percée  de 
plufieurs  trous  ,  ÔC  dont  on  fe  fert  pareillement  pour  allonger  le  mamme- 
lon ,  ainfi  que  pour  le  recouvrir  ôc  le  défendre  des  injures  extérieures , 
quand   il   eft  ulcéré. 

Fig.  20.  Ventoufe  de  verre  particulière ,  qu'on  peut  employer  aux  mêmes 
ufages  que  les  précédentes  ,   ôc  fur-tout  à  tirer  le  lait  des  mammelles. 

g% :==;&£=•  =====  ,      —  S® 

CHAPITRE     CVII. 

Du  Carcinome  ,  ou  du  Cancer  des  mammelles. 

I. 

NOus  avons  déjà  dit  ailleurs  (  p.  I.  liv.  IV.  chap.  IV.  )  que  les  mammelles ,  objet  de  ce 
particulièrement  celles  des  femmes  ,  étoient  fujettes  à  des  inflamma-  chapitre, 
tions  &  à  des  ulcères  ,  de  même  qu'au  skirre  ÔC  au  cancer.  Nous  avons 
parlé  au  même  endroit ,  du  traitement  qui  convient  à  l'inflammation  ÔC  aux 
ulcères  ,  ôc  nous  avons  aufli  expofé  dans  un  autre  (  p.  I.  liv.  IV.  chap.  XVII.  ) 
quelles  font  les  caufes,  les  progrès ,  les  fymptômes ,  les  fignes,  ôc  la  cure 
du  cancer  ou  du  carcinome  (a)  par  les  médicamens  ;  il  nous  refte  donc  à 
expliquer  de   quelle  manière  on  doit  procéder  à  l'extirpation  du   cancer  des 

(a)  Nous  voyons  par  la  lecture  de  Celfe  ,  que  les  Auteurs  Romains  fe  fervoient 
du  mot  de  cancer  pour  exprimer  la  maladie  que  les  Grecs  ont  appelle  gangrène  ou  fphacele  , 
ck  qu'ils  appelloient  carcinome  ce  que  nous  nommons  aujourd'hui  communément  cancer , 
d'où  il  réfulte  que  celui-ci  doit  être  appelle  proprement  carcinome ,  fi  on  veut  parler 
avec  exattitude. 

Mij 
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mammelles  en  fe  fervant  du  fer  (a)  lorfque  les  médicamens  ont  échoué  > 
£lle  ne  doit  point  être  trop  différée ,  de  peur  que  le  mal  ne  devienne  ab- 
folument  incurable,  ou  que  le  malade  ne  tombe  dans  un  épuifement  qui  le 
rende  incapable  de  la  foutenir  (b). 

I  I. 

Wre  on"        Avant  de  procéder  à  une  opération  au/fi  difficile  &  auffi    douîoureufe  ,  il 


fait  l'extirpa- faut  commencer  par  s'afiurer  fi  les  glandes  fituées  fous  l'aiffelle  ne  feroient 
cet"  occulte ,  Pas  pareillement  endurcies  ,  Se  totalement  adhérentes  au  cancer  ;  fi  cela 
qui  n'occupe  eft  ,  la  cure  n'eft  pas  ordinairement  heureufe  ,  parce  qu'alors  la  difpofition 
de'u*  mam-  cancéreufe  ou  le  venin  cancéreux  parohTent  déjà  s'être  fixés  dans  d'autres 
ssssile.  parties  que  la  mammelle  7  enforte  qu'après  avoir  extirpé    celle-ci ,    le  mal  a 

coutume  de  reparoître  en  bien  peu  de  tems.  Il  ne  manque  cependant  pas 
d'exemples  de  malades  ,  qui  ont  parfaitement  guéri ,  à  la  fuite  de  l'extirpa- 
tion d'un  cancer  à  la  mammelle ,  dans  laquelle  on  avoit  compris  les  glandes 
des  aiffelles  endurcies.  Lorfqu'on  eft  déterminé  à  opérer  ,  on  y  prépare  la  ma- 
lade par  la  diette,  un  régime  convenable,  la  purgation  ,  &  les  autres  remè- 
des qu'on  juge  devoir  lui  être  utiles.  La  préparation  finie  ,  fi  le  cancer  eft. 
encore  mobile  &  n'occupe  qu'une  partie  de  la  mammelle ,  (  voyc\  pi.  XXII. 
fig.  i.  A  B.  )  on  fera  aiïeoir  la  malade  fur  un  fiége  commode  &  un  peu 
elévé  ;  on  lui  étendra  le  bras  du  côté  afte£té  en  droite  ligne  ,  ou  on  le  fixera 
en  bas  8t  en  derrière  ,  en  l'attachant ,  fi  l'on  veut ,  à  la  chaife  avec  une  ferviette; 
le  grand  pe£toral  étant  alors  fortement  déployé  ,  il  fera  plus  facile  d'en  fé- 
parer  la  partie  de  la  mammelle  qui  eft  cancéreufe.  Beaucoup  de  Chirur- 
giens font  en  ufage  de  faire  au  milieu  de  la  tumeur  une  grande  incifion 
cruciale  à  la  peau  Se  à  la  graille  qui  couvrent  le  cancer  ;  ils  difféquent  ên- 
fuite  les  quatre  lambeaux  qui  réfultent  de  l'incifion ,  Se  lorfqu'ils  ont  bien 
dégagé  là  tumeur  de  toutes  les  parties  circonvoifines  ?  ils  l'emportent  fans 
en  rien  laifler.  Afin  de  pouvoir  le  faire  avec  plus  d'exactitude  &  de  fa- 
cilité ,  quelques-uns  veulent  qu'on  la  fouleve  avec  un  cordonnet  de  fil  qu'on  y 
paffe  à  travers ,  au  moyen  de  la  grande  éguille  repréfentée  (  pi.  VI.  fig.  5 
ou  6  )  ou  au  moins  avec  l'errhine  ou  le.  crochet  de  la  pi.  VIII.  fig.  z. 
ou  3.  J'ai  extirpé  plufieurs  fois  avec  fuccès  de  cancers  plus  gros  que  le 
poing  ,  ôc  qui  s'étendoient  depuis  le  mammelon  jufqu'à  l'épaule  ,  (  voy.. 
pi.  XXII.  fig.  1.  AB.  )  en  faifant  une  fimple  incifion  longitudinale  ,  ôc  en  me 
fervant  feulement  du  biftouri   de  la  pi.  XII.   fig.  14.  ;  je  fuis   parvenu-  à  les 


(a)  Je  fuis  convaincu  par  l'expérience  ,  qu'on  peut  quelquefois  extirper  heureufemenî 
les  cancers,  fur-tout  lorfqu'ils  font  d'un  volume  peu  confidérable  ,  avec  des  cathsrétiques. 
convenables ,  bien  que  cette  méthode  ne  réufïiiTe   pas  pour  l'ordinaire. 

(&)  On  peut  voir  l'exemple  d'un  petit  cancer  occulte  ,  refous  par  les  médicamens  ,  dan? 
la  46e.  obfervation  de  Scultet  ;  &  dans  la  fuivante- ,  celui  d'un  cancer  ulcéré  ,  que  le  même 
Auteur  adoucit  beaucoup  par  des  applications  topiques ,  ce  qui  eft  très-rare.  Barris  (  obf. 
med.  chirurg.  )  dit  avoir  guéri  une  femme  d'un  cancer  à  la  mammelle  avec  la  poudre  de- 
bois  de  gajac  ,  de  fa! fepareille,  &  de  fantal  citrin  ,  &  en  défendant  feulement  la  partie 
du  froid.  Je  dois  citer  encore  ici  1,'obfervation  remaquable  d'un  fungui  cancéreux  h  la.  marn.- 
melle  ,  qu'on  îrouve.  dans  l^ouvrage.  de  BsrneriUi  intitulé  :.  exe.rc.itat,  de  ejficacin  &■  ufu,  &rm 
muchanicP'  in.  corgar.e  humana*. 
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féparer  très-exa&ement  des  parties  faines ,  comme  on  le  voit  pi.  XXII.  fig, 
z.  après  quoi  j'ai  cicatrifé  la  plaie.  Lorfque  la  peau  eft  altérée  ou  fortement 
adhérente  au  cancer  ,  on  ne  peut  efpérer  de  guèrifon  fi  on  ne  l'emporte  en- 
tièrement avec  la  tumeur,  ce  que  les  habiles  Chirurgiens  font  pour  l'ordinaire 
afTez  promptement ,  &  ce  que  j'ai  fait  moi-même  quelquefois ,  fans  qu'après 
la  guèrifon  la  cicatrice  fût  bien  confidérable.  Helvetius  (  trait,  des  pertes  de 
fang  page  140.  )  dit  avoir  fait  extirper  des  cancers  par  la  méthode  que 
nous  venons  de  décrire  ,  8c  qui!  afiure  ,  chofe  étonnante,  avoir  été  inconnue 
en  France  jufqu'en  l'année  1705. 

I  I  I. 

Après  l'extirpation  ,  fi  la  malade  ne  fe  trouve  pas  déjà  trop  affbiblie  ,  il  Conduits  à 
faut  laifTer  couler  de  la  plaie  une  allez  bonne  quantité  de  fang  ,  c'eft-à-dire  p&tir^atioà» 
la  valeur  de  quelques  onces  ,  plus  ou  moins  fuivant  l'état  des  forces  : 
on  prévient  par-là  ,  jufqu'à  un  certain  point ,  l'inflammation  ,  la  fièvre  ,  ÔC 
une  nouvelle  hémorragie.  Il  n'eft  pas  fort  néceffaire  ,  pour  fe  rendre  maître 
du  fang  ,  d'employer  le  cautère  actuel ,  comme  le  croyoient  les  Anciens  ;  il 
fuffit  pour  l'ordinaire  de  remplir  la  plaie  de  beaucoup  de  charpie  féche  , 
d'appliquer  par-deffus  quelques  comprefles  épaifies  8c  graduées,  ÔC  de  fou- 
tenir  cet  appareil  avec  une  bande  fuffifamment  longue.  B'ulloo  ,  qui  étoit 
très-exercé  dans  ces  opérations  ,  &  que  j'ai  eu  l'avantage  d'avoir  pour 
maître  ,  afiure  qu'on  peut  très-aifément  arrêter  le  fang  avec  du  fimple  plâtre 
en  poudre  ,  dont  on  charge  de  la  charpie ,  (a)  Se  Hdvetius  dit  la  même  chofe 
du  lycoperdon  ,  (b)  quoique  d'autres  Praticiens  ayent  eu  recours  à  différentes 
poudres  ftiptiques  ,  8c  quelques-uns  même  à  la  ligature  des  branches  arté- 
rielles un  peu  confidérables  (c).  Garangeot  avance,  d'après  le  célèbre  Petit  ,, 
que  fi  d'abord  après  l'extirpation,  on  ferme  la  plaie  avec  des  points  de  future  y 
fans  la  remplir  de  charpie  ,  ni  d'aucun  remède  propre  à  arrêter  le  fang,  l'hé- 
morragie eft  auflî-tôt  reprimée  ,  que  la  plaie  guérit  très-vîte  ,  Se  que  le 
cancer  n'eft  pas  fujet  à  revenir.  J'ai  mis  une  fois  cette  méthode  en  pratique  ; 
la  plaie  rendit  en  effet  fort  peu  de  fang ,  ÔC  la  malade  fut  bientôt  guérie  \ 
mais  le  cancer  revint  promptemçnt  jufqu'à  deux  fois  ÔC  fit  enfin  périr  la 
malade.  Lorfque  l'hémorragie  qui  fuit  l'extirpation  eft  violente  ,  ÔC  fait 
craindre  de  ne  pouvoir  pas  être  réprimée  par  la  feule  charpie  8c  par  le  ban- 
dage ,  j'applique  fur  l'orifice  des  artères  qui  donnent  le  fang  un  bouton  de 
vitriol  ,  ôc  par-defïus  des  lambeaux  de  linge  fecs,  ou  imbibés  d'efprit  de  vin 
très-reftifié ,  ou  bien  de  la  charpie  8c  de  la  veiTe  de  loup  chargés  d'une 
poudre  aftringente  ,  compofée  avec  le  bol ,  le  fang  de  dragon  ,  la  colophone 
ôc  le  maftic  (d).  Si  la  malade  fe  trouve  foible ,  après  l'opération  ,  on  ne 
laiffera  point  couler  du  tout  du  fang  volontairement  de  la  plaie  ,  ôc  l'on; 
procédera  tout  de   fuite  à  l'application   de  l'appareil  :  je  ne  le  change   pas 

(a)  Exercit.  anat.  chirurg.    pag.    157. 

(fe)  Traité  des  pertes,  de  fang  ,  pag.  163. 

(ÔVid..  afta  natur.  Uratifîav.  ann.  17 17,  Septembre  pag.  70. 

(i)  Depuis  quelque  teins  ,  je  ne  me  fers  plus,   de  poudres  pour  arrêter  le  fang,. 
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avant  le  troifième  jour  ,  Se  lorfque  je  le  fais ,  je  n'arrache  rien  de  force , 
6c  je  me  conduits  en  tout  comme  nous  l'avons  dit  dans  la  cure  générale 
des  plaies.  Du  refte ,  l'expérience  m'a  appris  qu'il  n'eft  point  mal ,  pour  pré- 
venir l'inflammation  ,  d'appliquer,  dès  le  premier  appareil  ,  fur  toutes  les 
autres  pièces  ,  fuivant  le  confeil  d'Helvetius  ,  (a)  une  epaiffe  &  grande  com- 
prefîe  trempée  dans  de  la  bierre  chaude  où  l'on  a  délayé  du  beurre.  Je 
me  fuis  cependant  également  bien  trouvé  d'appliquer  la  charpie  6c  les  com- 
prennes entièrement  à  fec  ,  Se  je  n'ai  jamais  vu  furvenir  d'inflammation 
fâcheufe. 

I  V. 

Quant  «ft-      §j  ]e  skjrre  ou  le    cancer ,  foit  occulte ,    foit    ulcéré  ,    occupe   toute  la 

amputera     mammelle  ,  on   ne  peut  fe   difpenfer  d'emporter  cette  dernière  en  entier  (è)  ; 

mammeiie,    mais  il   faut   examiner   auparavant  ,  comme  je  l'ai   déjà  dit,  fi   la  tumeur 

lftfTotaie-     e^  adhérente  aux   glandes  axillaires ,  ou   au  mufcle  grand  pe&oral ,  parce 

ment  cancé-  que  dans  l'un  &  l'autre  cas  ,  la  plupart  des  Auteurs  prétendent  que  l'opéra- 

seufe?  tjon  efl.    abfolument   infruftueufe  ,    8t    c'efl  en  effet    ce   que    j'ai   éprouvé 

quelquefois  ;   cependant ,  fans  répéter  encore   ce   que  j'ai  déjà  dit  plus  haut 

(  §.    II.  )    au  fujet  des  glandes  axillaires  ,  Bidloo  affure  avoir    quelquefois 

amputé   &    guéri  heureufement  des    cancers  ,  dans  l'extirpation  defquels  il 

avoir    été  obligé  d'enlever  auffi  une  portion  du  mufcle  grand  pe&oral  ,  qui 

participoit  au  vice  de  la  mammelle  (c)  :    bien  plus,  on  ne  doit  pas  même 

entièrement  deféfpérer ,  félon  lui ,  de  la  guèrifon ,  lorfqu'il   fe  trouve  quelque 

côte  cariée  ,  plus  d'une    expérience  lui   ayant  appris  qu'on  peut  quelquefois 

guérir  cette  carie  par  l'ufage  de  la  rugine  ,  ou  par  l'onguent  brun  de  Wmt\ , 

Se  cicatrifer  enfuite  l'ulcère  ;  ce    qui  n'empêche  pourtant  pas  qu'on  ne  doive 

beaucoup  plus    compter  fur  le  fuccès  de  l'opération,  lorfque  la   tumeur  efl 

parfaitement  mobile   ,  8c  n'a  d'adhérence    ni  aux   glandes  ni  aux  mufcles. 

V. 

Comment        Après  avoir  expofé  en  quel  cas  l'amputation   totale  de  la  mammelle   efr, 
en  procède  a  nécelîaire ,  nous  allons  voir  de  quelle  manière  on  y  procède  :  comme  les   fen- 

l'sxîirpation.    .  i        >ii  ■       -  •  ■      -'/■  '      r  •    i  n  1 

timens  des  Chirurgiens  font  partages  fur  cet  article  ,  nous  allons  parler  par 
ordre  des  principales  méthodes  qu'ils  ont  imaginées  pour  extirper  la  mam- 
melle. On  place  ,  avant  tout ,  la  malade  fur  un  fiége  ,  comme  on  l'a  dit 
ci-devant  (  §.  II.  )  ;  enfuite  i°.  on  traverfe  la  bafe  de  la  mammelle  ,  fuivant 
l'avis  de  Scultet ,  de  bas  en  haut  ,  avec  une  grande  éguille  (  pi.  XVIII.  fig. 
12.)  enfilée  d'un  fil  ou  d'un  cordonnet  épais  ,  &  joignant  les  deux  bouts 
de  ce  dernier  ,  on  en  forme  une  anfe  ,  au  moyen  de  laquelle  on  peut 
écarter  la  mammelle  des  côtes.   Si  un  feul  cordonnet  ne  paroiffoit  pas  devoir 

(al  Traité  des  pertes  de  fang. 

(b)  Tel  étoit  le  carcinome  que  j'amputai  heureufement  en  1720,  ck  fur  lequel  je  pu- 
bliai une  difTenation  particulière  ;  il  occupoit  tout  le  corps  de  la  mammelle  ,  comme 
il  en  repréfenté  pi.  XXII.  fig.  j  A  B  ,  5c  fa  mafle  étoit  telle  qu'il  pefoit  au  moins  douze 
livres. 

(c)  Loc  citât. 
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fuffire  ,  on  en  pafleroit  deux  à  travers  la  mammelle  ,  qu'on  difpoferoit  en 
croix  (  voye%  pi.  XXII.  fig.  4  &  5.  )  ;  mais  ce  fécond  cordonnet  eft  le  plus 
fouvent  inutile,  l'anfe  du  premier  fourniffant  une  prife  fuffifante- pour  foulever 
la  mammelle  :  du  refte  ,  on  commencera  l'extirpation  de  celle-ci  par  le  bas  , 
comme  on  le  voit  par  notre  5e.  figure  ,  Se  non  par  fa  partie  fupérieure  ,  com- 
me le  repréfente  Scultet  ,  (  pi.  XXXVI.  )  crainte  que  le  fang  qui  couleroit 
d'en  haut  n'empêchât  le  Chirurgien  d'opérer  avec  toute  i'exacVitude  requife. 
Le  biftouri  dont  on  fe  fert  pour  amputer  la  mammelle  doit  être  d'une 
groffeur  proportionnée  à  celle  de  cette  partie  ,  plus  grand  fi  elle  a  beau- 
coup de  volume  ,  afin  d'avoir  plutôt  achevé  l'opération  ,  8c  plus  petit  fi  elle 
en  a  moins.  La  féconde  méthode  d'extirpation  ,  pratiquée  fur-tout  par  So- 
lingen  8c  par  Bidloo  ,  diffère  de  la  première  ,  en  ce  qu'au  lieu  de  traverfer 
la  mammelle  avec  des  fils  ,  on  y  fait  entrer  ,  en  commençant  par  fa  partie 
inférieure  ,  une  efpèce  de  fourchette  ,  (  fig.  6.  )  fous  laquelle  on  porte  le 
biftouri  qui  doit  faire  l'incifion  (  fig.  7.  ).  Si  le  cancer  n'occupe  pas  une  partie 
au/fi  confidérable  de  la  mammelle  ,  Bidloo  fe  fert  pour  la  foutenir  ,  à  la 
place  de  la  fourchette ,  d'un  infiniment  qui  reffemble  à  un  petit  glaive , 
(  fig.  8.  )  Se  qui  doit  être  muni  d'un  manche  ,  ainfi  que  lesprécédens.  Mais 
comme  ces  deux  manières  d'opérer  ont  paru  trop  cruelles  dans  ces  derniers 
tems  ,  à  caufe  des  douleurs  atroces  qu'elles  occafionnent ,  Se  de  l'horreur 
qu'elles  infpirent  aux  malades  ,  Mr.  Helvetius  a  imaginé  ,  pour  rendre  l'o- 
pération plus  douce  ,  deux  efpèces  de  tenettes:  avec  les  extrémités  pointues 
de  la  première  A  A  pi.  XXIII.  fig.  i.il  faifit  la  mammelle  par  le  haut ,  &  avec 
les  branches  de  la  féconde  (  fig.  t.  )  A  ÔC  B  ,  il  embrafle  &  fixe  tout  le  corps 
de  la  mammelle  ,  afin  d'avoir  plus  de  facilité  à  l'élever ,  6c  de  pouvoir  la 
couper  très-exaâement  fous  la  tenette  avec  un  grand  biftouri.  Il  y  a  enfin 
une  quatrième  méthode  ,  préférable  ,  félon  moi ,  à  toutes  les  autres ,  par  la- 
quelle on  fouleve  la  mammelle  d'une  main,  &.  on  l'ampute  de  l'autre  juf- 
qu'au  fein  ,  avec  un  rafoir  ou  avec  un  biftouri  furfifamment  gros.  Lorfque 
la  mammelle  a  trop  de  mafle  pour  que  le  Chirurgien  puifie  l'élever  com- 
modément avec  une  feule  main ,  un  aide  la  foutient  avec  fes  deux  mains  7 
tandis  que  le  Chirurgien  la  coupe  avec  un  grand  biftouri  8t  avec  beau- 
coup de  circonfpe&ion  ,  jufques  dans  fes  racines  :  c'eft  ainfi  que  fans  autre 
inftrument  que  le  biftouri ,  j'enlevai  très-promptement ,  &  avec  tout  le  fuccès 
poïïîble ,  cette  énorme  mammelle  du  poids  de  douze  livres ,  qu'on  voit  pi. 
XXII.  fig.  3.  Après  l'extirpation  on  doit  examiner  bien  foigneufement  s'il  ne 
refte  rien  de  dur  ou  d'altéré ,  auquel  cas  on  l'emporterait  fur  le  champ  5  afin 
de  prévenir  le  retour  du  mal.  On  trouve  plufieurs  exemples  de  cancers 
guéris  par  l'extirpation  ,  faite  fuivant  les  différentes  méthodes  que  nous  ve- 
nons de  décrire  ,  dans  beaucoup  d'Auteurs  ,  tels  que  Scultet  obf.  44.  Hel- 
vetius (ouvrage  cité  ci-defius  page  145-167.),  Bidloo,  Skenkius  (  obf.  med. 
lib.  IL  cap.  de  mammis  ,  Cabrol  obf.  32,.  )  Paré  ,  Amatus  Luiitanus ,  Joubert  s 
les  Mém.  de  l'Acad.  Roy.  de  Chir.  tom.  I.  pag.  681.  etc.  2>Cc, 
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Explication  de  la  vingt-deuxième  Planche. 

Fig.  i.  A  B,  cancer  encore  occulte  de  la  mammelle  ,  qui  ne  l'occupoit  pas  en 
entier ,  mais  qui  s'étendoit  depuis  le  mammelon  jufqu'à  l'humérus. 

Fig.  i.AB,  cicatrice  fimple  Se  longitudinale ,  qui  refta  après  la  réunion 
de  la  plaie. 

Fig.  3.  AB  ,  autre  cancer  occulte  très-gros  ,  8c  du  poids  de  douze  livres  , 
qui  comprenoit  toute  la  mammelle  ,  Se  que  j'amputai  autrefois  fans  autre 
fecours  que  mes  mains  6c  le  biftouri.  C  C  ,  deux  petites  tumeurs  qui  pre- 
noient  naiffance  de  la  groffe.  * 

Fig.  4.  fait  voir  de  quelle  manière  on  traverfoit  autrefois  par  fa  bafe  une 
mammelle  cancereufe  a  a  ,  avec  de  grandes  éguilles  b  b  ,  enfilées  d'un 
cordon  de  fil  c  c  ,  lorfqu'on  vouloit  l'extirper. 

Fig.  5.  repréfente  de  quelle  façon  on  joignoit  les  extrémités  des  fils  en 
forme  d'anfe  A  ,  pour  foulever  la  mammelle ,  &  la  couper  enfuite  avec 
le  grand  biftouri  B. 

Fig.  6.  Efpèce  de  fourche  que  Bidloo  St  Solingen  veulent  qu'on  enfonce  dans 
le  corps  d'une  groffe  mammelle  cancereufe ,  avant  que  de  l'amputer. 

Fig.  7.  Grand  biftouri  pour  extirper  les   mammelles  fort  volumineufes. 

Fig.  8.  Inftrument  en  forme  de  petit  glaive  ,  de  l'invention  de  Bidloo  ,  qu'on 
enfonce  dans  les  mammelles  d'un  petit  volume  ,  dont  on  a  deffein  de  faire 
l'extirpation. 

Fig.  9.  Grande  &  large  éguille  courbe  A  ,  pour  faire  un  féton  longitu- 
dinal au  cou.  On  peut  y  mettre  un  manche  de  bois  à  fa  partie  la  plus 
déliée  B,  afin  d'avoir  plus  de  facilité  à  percer  la  peau. 

Fig.  10.  Pointe  de  l'éguille  fig.  9.  vue  par  fa  partie  interne  ou  concave , 
&  de  fa  véritable  grandeur. 

v  r. 

Nouvelle        II  y  a   quelques    années    qu'un   Chirurgien  Hollandois  a  commencé  de 
méthode  d'un  fe  fervir ,  pour  extirper  le  cancer  ,  d'une  nouvelle  méthode  ,  que  le  Docteur 
Hollandois     Tabor ,  mon  compatriote ,  a  entrepris  de  faire  connoître  dans  une  differtation 
particulière ,  à  laquelle  il  a  joint  la  figure  de  l'inftrument  dont   ce   Chirur- 
gien fe  fert  (voy.  pi.  XXIII.  fig.  3.  ).  On  embraffe  toute  la  mammelle  avec 
les  deux  arcs  A  A  ,  B  B  ,  de  l'inftrument  fig.  3  ,  comme  on  le    voit  fig.  4. 
après  cela  on  ferme    les   deux  arcs  ou  les  deux  portions  de  cercle  avec  la 
main  gauche  en  C  C  fig.  3 ,  afin  de  bien  ferrer  la  bafe  de   la  mammelle  ,  8c 
avec  un  inftrument  courbe  &  tranchant  E  F  ,  qui  eft  reçu  dans  une   rainure 
qui  fe  trouve  à  l'autre  arc  D  D  ,  on  coupe  cette  partie  avec  la  plus  grande 
exactitude.  Quelque  ingénieufe  que  foit  cette  manière  d'opérer,  dont  j'ai  cru 
devoir  faire   mention   à  caufe    de    fa  nouveauté  ,   je  penfe   qu'on  doit  lui 
préférer,  comme  plus  fimple  ,  la  méthode  décrite  vers  la  fin  du  §.  précédent. 
On  trouvera  une  explication  plus  détaillée    de  l'inftrument  dans  celle  de  la 
\planche  XXIII. 
_      ,  VII. 

Ce  qu  on 

après  iw-        Après   l'extirpation    de    la    mammelle  ,    de   quelque  manière    qu'elle  ait 

talion,  été 
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été  faite  ,  avant  de  panfer  la  plaie  ,  on  laiflera  couler  quelques  onces  de  fang  , 
fi  les  forces  le  permettent ,  pour  tâcher    de  prévenir  ,   comme  nous  l'avons 
déjà  dit  ci-deffus  ,  l'inflammation  &C  l'hémorragie  ;  car  il  ne  paroîtpas  ,  quoi- 
qu'en  difent    quelques   Chirurgiens ,  qu'on  puifiè  par  ce  moyen  évacuer  entiè- 
rement le  fang  qui  fe  trouve  infecté  du  virus  cancéreux,  (a).  Si  la  malade  eft 
foible ,  après  l'opération  ,  il  vaut  mieux  appliquer  d'abord  l'appareil  que  de 
l'affoiblir   encore    davantage  en  laiffant  couler    fon  fang  mal-à-propos  :    on 
mettra  donc  fur  l'orifice    de  chacun  des  vaiffeaux  artériels   qu'on  a  coupés , 
un  bouton  de   vitriol  entouré  avec  de  la   charpie  ,  8c  par-dellus    un  grand 
nombre   de  plumaceaux  imbibés  d'efprit  de  vin  ,  enfuite  un   large  morceau 
de  veffe  de  loup  ,  6c  par-defîus  tout  quelques  comprennes  fort  épaiflés  ôt  gra- 
duées ,  qu'on  maintient  folidement    en  place  par  le  moyen    d'une   longue 
bande  (b).  On  ne  renouvellera  l'appareil  que  le  troifième  jour  ,  encore   n'ar- 
rachera-t-on   aucune  pièce  de  force ,  mais   on  attendra  qu'elles  fe  détachent 
toutes  d'elles-mêmes.  Du  refte  ,  la  réunion  fe  fera  d'autant  plus  heureufement , 
qu'on  mettra  plus  de  douceur  8c    d'intervalles  entre  les  panfemens  ;  ce  fera 
allez  ,  ordinairement  ,  de  panfer  de  deux  jours  l'un  :  on  le  fera  néanmoins 
plus   fouvent   fi   la  fuppuration   fe  trouve    fort  abondante  ;  6c   pour  qu'elle 
n'afFoibliiïe  point  trop  la  malade  ,  ou  ne  l'épuife  pas  entièrement ,  on  fubf- 
tituera  au  digeftif  de  la  charpie  feche  ,  ou  légèrement  imbue  de  baume  de 
copahu  ,  ou  d'efience  de  myrrhe  Se  de  fuccin  (c)  ;  6c  en  outre ,  pour  lui  ren- 
dre infenfiblement  les  forces   qu'il  a  perdues ,  on  lui  donnera    non-feulement 
des  alimens  liquides  bien  nourriflans  &C  de  facile  digeftion  ,  tels  que  de  bons 
bouillons  ,  des  gelées  ,   des   œufs  mollets  ,   &  autres    femblables ,  mais  en- 
core des  médicamens  confortans  ,    6c    fur-tout  des  émulfions  agréables    au 
goût  ;    on  prendra    garde   d'un   autre  côté  ,  de  ne  pas  deflecher  trop  tôt  la 
plaie ,  parce  que  cela  difpofe  très -fort  le   mal   à  revenir,  comme   quelques 
Auteurs   l'ont  remarqué  :   fi   donc  on  s'appercevoit  qu'elle  voulût  fe   fermer 
trop  vite  ,  on  panferoit  de  tems  en  tems   avec  le  miel  rofat ,  afin  d'entre- 
tenir la  fuppuration  dans  le  degré  convenable  ,  autant  qu'on  le  juge  nécefiaire. 
Après   la  cicatrifation  ,   il   faut  prefcrire  à  la  malade  une    manière  de  vivre  ■ 

(a)  Helvetius  penfe  ,  contre  le  fentiment  de  la  plupart  des  Auteurs,  que  la  matTe  du 
fang  n'eft  point  infectée  dans  le  cancer  ,  8c  que  tout  le  vice  réfide  uniquement  dans  l'hu- 
meur épaiffie  Se  croupiflante  qui  engorge  la  glande,  enforte  qu'en  emportant  celle-ci  to- 
talement, la  malade  n'eft  point  fujette  à  récidiver.  Mais  je  crois  qu'il  eft  dans  l'erreur,  le 
cancer  étant  revenu  à  beaucoup  de  mes  malades  ,  8c  à  ceux  d'autres  Praticiens ,  quoi- 
qu'on eût  très-fûrement  emporté  tout  ce  qui  étoit  dur  8c  altéré  ,  8c  cela  à  deux  ou 
même  à  trois  reprifes  différentes  ,  ce  qui  n'arriveroit  pas  fi  le  fang  lui-même  ne  fe 
trouvoit  infecté. 

(fc)  Je  n'ignore  pas  que  ,  fuivant  Bidloo  Se  Garangeot  ,  on  n'a  rien  à  craindre  ici 
de  l'hémorragie  ,  &  qu'on  fe  rend  facilement  maître  du  fang;  mon  expérience  m'a  ce- 
pendant convaincu  du  contraire.  En  effet ,  j'ai  vu  plus  d'une  fois  le  fang  s'échapper  des 
vaifleaux  ouverts ,  avec  tant  de  violence  &  en  fi  grande  quantité  ,  qu'il  traverfoit  d'outre 
en  outre  beaucoup  de  comprennes  fort  épaiflés ,  &  jufques  aux  bandes  mêmes ,  ce  qui 
reduifoit  les  malades  à  une  extrême  foiblefle. 

(c)  On  peut  fe  fervir  avantageufemenr  en  ce  cas  de  l'alun  brûlé  ,  où  l'on  ajoute  un 
p«u  de  précipité  rouge. 
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Se  un  régime  très-exacls.  Elle  évitera  foigneufement  les  grandes  paillons  de 
l'ame  ;  en  certains  rems  de  Tannée  ,  &  particulièrement  dans  l'automne 
8c  dans  le  printems  ,  on  la  purgera  &  on  la  faignera.  Toutes  les  fois  que , 
pendant  le  traitement ,  il  furvient  une  fièvre  violente  ,  accompagnée  de  dou- 
leurs &  d'anxiétés  dans  les  parties  précordiales  ,  ÔC  de  difficulté  de  refpirer , 
c'en  eft  prefque  toujours  fait  de  la  malade.  On  préviendra  ,  autant  qu'il  eft 
poffible ,  ces  accidens  par  des  faignées  faites  à  propos  ,  &  par  les  autres  re- 
mèdes propres  à  les  combattre.  La  dépravation  du  fang  eft  quelquefois  por- 
tée fi  loin ,  que  la  plaie  refufe  abfolument  de  fe  fermer  ;  il  faut  fe  contenter 
alors  d'une  cure  palliative  ,  St  ne  panfer  qu'avec  de  doux  balfamiques  ,. 
tels  que  l'efience  de  fuccin  ou  de  myrrhe ,  ÔC  l'efprit  de  vin  pour  les  pau- 
vres. Au  furplus  ,  parmi  les  femmes  à  qui  on  extirpe  la  mammelle  ,  il  y 
en  a  plufieurs  qui  foutiennent  cette  cruelle  opération  avec  une  confiance  &C 
un  courage  admirables ,  mais  d'autres  ,  au  contraire  ,  plus  craintives  ÔC  plus 
fenfibles  à  la  douleur  ,  jettent  des  cris  épouvantables  8c  capables  de  dé- 
concerter le  Chirurgien  le  plus  intrépide  ;  il  faut  donc  que  l'opérateur  s'arme 
alors  d'une  fermeté  inébranlable  ,  &  qu'il  achevé  fon  opération  avec  le  mê- 
me fens  froid   que    s'il   étoit  fourd  &  infenfible  aux  plaintes  de  la  malade. 

Explication  de  la  vingt-troijïème  Planche.. 

Fig.  i.  Tenette  d'Eelvetius  ,  dont  les  branches  courbes  A  A  fervent  à  em- 
brafier  Se  à  fixer,  la  mammelle  carcinomateufe  ,  tandis  qu'on  l'ampute 
avec  le  rafoir  ou  le  biftouri. 

Fig.  i.  Autre  efpèce  de  tenette  ,  inventée  encore  par  Eelvetius  ,  pour  em- 
brafler  la  mammelle  par  fa  partie  inférieure  &  fupérieure  avant  que  de 
la  couper  ;  A  B  les  branches  de  la  tenette  ;  C  C  les  anneaux  dans  lefquels 
on  parle  les  doigts  pour  ouvrir  &  fermer  la  tenette  ;  D  pivot  ou  tenon 
autour  duquel  fe  meuvent  les  branches  AB. 

Fig.  3.  Infiniment  nouvellement  inventé  pour  amputer  les  mammelles  can- 
cereufes.  A  A  ,  double  lame  de  cuivre  jaune  6c  à  demi  circulaire  ,  dont 
les  parties  inférieures  C  en  fe  joignant  laiiTent  entr'elles  un  vuide  ou  une 
rainure  DDD,  dans  laquelle  le  biftouri  eourbe  EFeft  reçu;  cette 
rainure  eft  indiquée  par  les  lettres  a  a;  B  autre  lame  demi  circulaire  , 
mais  fimple  &  fans  rainure  ,.  qui  en  s'unilTant  à  l'autre  portion  du  cercle 
par  le  moyen  de  la  vis  G  ,  achevé  de  former  le  cercle  entier,  deftiné  à 
embraflèr  &  à  ferrer  étroitement  la  mammelle  ;  C  C  les  deux  extrémités. 
des  lames  demi  circulaires  A  8c  B  ,  dont  l'une  formée  d'une  feule  lame  D  D'- 
entre dans  l'autre  formée  de  deux  lames  AA;  F  le  manche  du  couteau 
courbe.  Après  avoir  rapproché  les  deux  lames-  A  &  B  par  leurs  extrémi- 
tés CC, on  conduit le  couteau  courbe  dans  la  rainure  D,  &  l'on  ampute 
la  mammelle  ,  qu'on  tient  exactement  embraffée  ,  comme  on  le  voit 
dans  la  figure  fuivante. 

Fig.  4.  repréfente  le  corps  d'une  femme  y  dont  la  mammelle  gauche  r  atta- 
quée d'un,  cancer  ,  eft  extirpée  par  l'inûrument  qu'on  vient  de  décrire.. 
A  la  mammelle  cancereufe  5.  B  le  bras  étendu  ;  c  c  les  lames  demi  eix- 
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culaires,  qui  embraffent  la  mammelle  8c  l'éloignent  des  côtes  ;  D  la  main 
gauche  du  Chirurgien  tenant  les  deux  extrémités  des  lames  demi  circu- 
laires ;  E  la  main  droite  avec  laquelle  il  faifit  Se  levé  le  manche  du  cou* 
teau  courbe  ;  F  G  Se  H  ligne  pon£tuée  qui  indique  le  trajet  que  le  cou- 
teau doit  parcourir  lorfqu'on  le  porte  en  haut  pour  amputer  la  mam- 
melle. 
Fig.  5.  Eguille  particulière  pour  faire  le  féton  tranfverfal  ;  A  le  trou  de  l'é- 
guille  par  lequel  on  paffe  les  fils  ou  le  cordonnet  ;  lorfqu'ort  a  pouffé  l'é- 
gnille  dans  les  tégumens  jufqu'en  B ,  on  la  retire  ,  8c  on  laiffe  les  fils  dans 
la  plaie  ;  C  eft  l'extrémité  de  l'éguille ,  qui  s'enchaffe  au  befoin  dans  un 
manche  de  bois. 
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CHAPITRE    CVIII. 

De  la  Paracenthefe ,  ou  de   la  perforation  du  thorax, 

I. 

LEs  Médecins  entendent,  en  général,  parla  paracenthefe  du*  thorax,  Enquête»* 
de  l'abdomen,  Se  même -du  ferotum  ,  une  ouverture  artificielle ,  qu'on  onPra"c''je/.u 
pratique  à  ces  parties  pour  évacuer  du  pus,  du  fang  ,  de  l'eau,  Se  autres  du  thorax, 
matières  pareilles  8c  contre-nature  qui  s'y  trouvent  renfermées.  On  a  recours 
à  celle  du  thorax  dans  plufieurs  occafions ,  que  nous  allons  indiquer  :  i°. 
dans  l'empième,  c'eft-à-dire  dans  cette  maladie  de  la  poitrine  où  la  plèvre  ou 
le  poumon  ulcérés  à  la  fuite  d-une  inflammation  ,  laiffent  échapper  du  pus 
dans  fa  cavité ,  auquel  il  faut  promptement  donner  iffue  pour  empêcher  qu'il 
ne  fuffoque  le  malade  ,  ou  que  venant  à  ronger  le  poumon  ,  le  diaphragme 
&  les  côtes ,  il  ne  le  jette  dans  un  marafme  ou  une  pthifie  incurables  ;  z°. 
toutes  les  fois  qu'en  conféquence  d'une  plaie  à  la  poitrine  ,  il  fe  gliffe  dii 
fang  dans  fon  intérieur  ,  qui  ne  peut  fortir  par  la  plaie  ,  Se  qui  par  fa  pré- 
fence  caufe  des  accidens  confidérables  ,  8c  menace  fur-tout  le  malade  de  fuf- 
fbcation  ,  comme  nous  l'avons  dit  ailleurs  en  parlant  des  plaies  du  thorax 
(p.  I.  liv.  I.  chap.  X.  §.  X.).  Les  Auteurs  François ,  tels  que  Garangeot  (a) , 
appellent  mal-à-propos  cette  opération  dans  ce  dernier  cas ,  opération  de  l'em- 
pième ,  puifqu'il  n'y  a  point  (ïempieme  là  où  il  n'y  a  point  du  pus  ;  il  feroit 
donc  plus  exa£t  de  l'appeller  Amplement  paracenthefe  du  thorax.  30.  Les 
Médecins  ordonnent  encore  la  même  opération  dans  l'hydropifie  de  poi- 
trine. Si  les  remèdes  ont  été  inutiles ,  on  fe  hâtera  donc  de  la  faire  ,  tant 
dans  cette  maladie ,  que  dans  les  autres  dont  nous  avons  déjà  parlé  ,  dès  que 
la  grande  difficulté  de  refpirer ,  le  poids  Se  la  fluctuation  qu'on  fent  dans  la 
poitine ,  indiquent  la  préfence  d'un  liquide  épanché  dans  cette  capacité ,  n'y 
ayant  point  d'autre  moyen  de  l'en  faire  fortir  ;  mais  avant  de  l'entrepren- 
dre ,  on  doit  examiner  bien  foigneufement  fi  le  malade  a  encore  des  forces 
fuffifantes  pour  la   foutenir  ;  car  s'il  eft   trop  foible  ,  il  périroit  fous  l'opé- 

■ 

(a)  Oper.  de  Chir.  t.  II.  chap.  IV. 
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ration  ,  ou  d'abord  après  ;  il  en  fera  de  même  fi  le  mal  eft  déjà  invétéré  , 
Se  les  parties  internes  corrodées  ou  corrompues  (a).  Si  le  malade  eft  confu- 
mé  par  la  fièvre  hectique  ,  épuifé  par  la  diarrhée  -,  s'il  a  une  peine  extrême 
à  refpirer ,  de  fréquentes  défaillances  ,  ou  enfin  des  fueurs  froides  ,  car  cha- 
cun de  ces  fymptômes  indique  que  la  maladie  eft  défefpérée ,  &  annonce 
prefque  toujours  une  mort  prochaine  ,  l'opération  feroit  donc  alors  infruc- 
tueufe  ,  elle  tournerait  à  l'opprobre  de  la  Chirurgie  ,  St  pourrait  expofer  la 
réputation  du  Chirurgien ,  à  qui  on  reprocheroit  peut-être  d'avoir  tué  un 
homme  qu'il  n'étoit  pas  au  pouvoir  de  l'art  de  fauver.  Mais  s'il  n'y  a  ,  au 
contraire ,  aucun  des  mauvais  accidens  dont  il  vient  d'être  fait  mention  ,  fi 
les  forces  fe  foutiennent  ,  6c  enfin  fi  la  maladie  eft  encore  récente  ,  la  pa- 
racenthefe  réuffit  affez  fouvent ,  Se  on  doit  la  pratiquer  avec  d'autant  plus 
de  confiance  ,  que,  par  elle-même  elle  n'eft  nullement  dangereufe  pour  la  vie, 
pourvu  qu'elle  foit  faite  par  un  Chirurgien  habile  St  fage,  car  elle  n'intérefle 
que  la  peau ,  la  graine  ,  St  un  peu  des  chairs  de  la  plèvre. 

I  I. 

En  quel  lieu  Avant  de  procéder  à  l'opération  ,  il  y  a  principalement  deux  chofes  à  con- 
fère, fidérer  :  i°.  quel  eft  le  côté  de  la  poitrine  où  la  matière  fe  trouve  ,  puifque 
ce  feroit  en  pure  perte  qu'on  ouvrircit  le  côté  fain  ;  St  ^0.  quel  eft  l'en- 
droit précifément  du  thorax  où  l'on  doit  faire  l'ouverture.  Pour  s'affurer 
du  premier  point  ,  on  examinera  foigneufement  :  i°.  de  quel  côté  ont 
commencé  à  fe  faire  fentir  l'inflammation  St  la  douleur  ;  z°.  quel  eft  l'en- 
droit où  la  péfanteur_  St  la  fluctuation  fe  font  manifeftés  enfuite  ;  30.  fur 
quel  côté  le  malade  refte  le  plus  commodément ,  c'eft  celui  où  le  mal  ré- 
fide  ;  car  il  ne  peut  demeurer  couché  fur  le  côté  fain  ;  40.  enfin  ,  le  côté  ma-- 
iade  nous  eft  défigné  encore  ordinairement  par  un  peu  de  tuméfaction,  Se 
par  une  augmentation  de  chaleur  :  lorfqu'on  l'a  trouvé  ,  on  en  vient  enfin  à 
l'opération  ;  l'endroit  te  plus  convenable  pour  la  faire  eft  du  côté  gauche ,. 
entre  la  féconde  St  la  troinèoie  des  faulTes  côtes  ,.  St  du  côté  droit  entre  la 
troifième  St  la  quatrième ,  en  comptant  de  bas  en  haut  ,  St  à  la  diftance  de 
cinq  travers  de  doigts ,  ou  de  fîx  (  pour  les  hommes  d'une  grande  taille  )  de 
lTépine  du  dos ,  St  de  l'angle  inférieur  de  l'omoplate.  Si  on  ouvroit  la 
poitrine  dans  fa  partie  fupérieure  ,  il  ne  feroit  pas  poflible  que  la  matière 
ramaffée  dans  le  bas  de  fa  cavité,  pût  en  fortir  commodément  (b)  ;  St  fi  on 
faifoit  cette  ouverture  plus  en  défions  ,  il  y  auroit  lieu  de  craindre  que  le  dia- 


(a)  On  en-  voit  beaucoup  d'exemples  dans  les  Auteurs.  Ayant  ouvert  moi-même  !e 
cadavre  d'un  homme  qui  mourut  à  la  fuite  d'un  empieme  t  je  trouvai  la  plèvre  &  la 
plupart  des  côtes  corrodées.  Dans  des  cas  de  cette  nature ,  l'opération  ne  fçauroit  avoir 
un  bon  fuccès. 

(J)  Boerhaave  veut  cependant  dans  fes  aphorifmsi  (  §.  io].  )  qu'on  ouvre  le  thorax 
eatre  la  féconde  &  la  troifième  des  vraies  côtes  ,  en  quoi  il  eft  contredit  par  tous  les 
bons  Chirurgiess ,  qui  trouvent  cet  endroit  trop  élevé  ;  mais  peut-être  eft- ce  par  inadver- 
tance que  Boerhaave  nomme  les  vraies  côtes  au  lieu  des  faufles  ;  le  favant  Van-Swieten  » 
aujourd'hui  premier  Médecin  de  Tlmpératrice-Reine  ,  en  a  fait  la  remarque  s.  après  moi  3. 
dans  fes  Commentaires  fur  les  apkorifmes  de  fon  iiltjftre  Maître,. 
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phragme  attaché  à  tout  le  rebord  des  côtes  inférieures ,  ne  fût  bleffé  par 
rinflrument  ,  fur-tout  du  côté  droit ,  où  cette  cloifon  charnue  eft  repoulïée 
plus  haut  par  la  maffe  du  foie.  Pareillement  ,  fi  on  pratiquoit  l'incifion 
trop  près  de  l'épine  du  dos  ,  l'opération  en  feroit  plus  difficile  ÔC  plus  dan- 
gereuse ;  car,  outre  qu'il  faudrait  couper  les  mufcles  extenfeurs  du  dos,  qui 
ont  beaucoup  d'épaiffeur  ,  on  rifqueroit  encore  extrêmement  d'ouvrir  les 
veines  Se  les  artères  intercoftales ,  qui ,  dans  cet  endroit  ,  ne  font  pas  encore 
renfermées  dans  la  rainure  des  côtes  ;  d'où  l'on  voit  que  le  lieu  dé/igné 
ci-deffus  eft  tout  à  la  fois  le  plus  commode  ôc  le  plus  fur  par  où  l'on  puiffe 
ouvrir  la  poitrine. 

I  I  I. 

On  marque  avec  de  l'encre  l'endroit  dont  nous  venons  de  parler  ;  enfuite  Comment 
le  malade  ayant  le  corps  un  peu  incliné  en  devant  ,  le  Chirurgien  6c  un  aide  on  y  procède. 
pincent  tranfverfalement  la  peau,  &C  on  y  fait  une  incifion  d'environ  trois  tra- 
vers de  doigts ,  afin  d'avoir  plus  de  facilité  à  ouvrir  les  chairs  ;  après  cela 
on  achevé  l'opération  de  deux  manières.  Les  uns  pouffent  un  trois-quart 
(  voy.  pi.  XXIV.  fig.  i.)  à  travers  les  mufcles  jufques  dans  la  cavité  de  la 
poitrine,  &  lorfqu'il  y  eft  parvenu  ,  ils  retirent  le  poinçon  (  fig.  2.  )  laiffant 
la  canule  dans  la  plaie  (fig.  3.)  St  font  fortir  par  fon  ouverture  les  matières, 
épanchées ,  auiîî  long-tems  que  les  forces  le  permettent  :  dès  qu'on  s'ap- 
perçoit  que  le  malade  eft  fur  le  point  de  tomber  en  défaillance  ,  ou  que 
les  matières  ont  été  fuffifamment  évacuées ,  on  retire  la  canule  du  trois-quart , 
&.  l'on  y  en  fubftitue  une  autre  plus  courte  &.  flexible  de  plomb  (  pi.  IL 
fig-  Q>  5-)  ou  d'argent  (  pi.  V.  fig.  9.  )  qu'on  affujettit  folidement  autour  de  la 
poitrine  au  moyen  d'un  ruban  de  fil  ôc  d'un  emplâtre  ;  on  applique  enfuite 
fur  l'orifice  de  la  canule  une  compreffe  épaiffe ,  ÔC  l'on  maintient  le  tout  en 
place  avec  la  ferviette  &  le  fcapulaire.  Quelquefois  on  pénétre  dans  la 
poitrine  avec  le  trois-quart  en  perçant  tout  d'un  coup  la  peau  ,  la  graiffe , 
les  mufcles  &C  la  plèvre  ,  fans  faire  d'incifion  préliminaire  aux  tégumens» 
Mais  comme  on  rifque  ,  dans  l'une  8c  l'autre  de  ces  deux  méthodes  ,  de  bleffer 
avec  la  pointe  du  trois-quart  ,  les  poumons  ,  très-fouvent  adhérens  à  la 
plèvre  ,  les  Médecins  &.  les  Chirurgiens  les  plus  circonfpe£rs  ,  donnent  la 
préférence  à  celle  qui  fuit  :  on  incife,  comme  nous  l'avons  dit  ci-defiùs,  la 
peau  &  la  graiffe  dans  l'étendue  d'environ  trois  travers  de  doigts ,  on  con- 
tinue enfuite  l'incifion  de  la  chair  &  de  la  plèvre  entre  les  deux  côtes  dé- 
fignées  ci-devant,  avec  le  biftouri  G  ou  H  de  la  première  planche  ,  £t  lorf- 
qu'on  s'eft  fait  jour  dans  la  poitrine  ,  on  y  introduit,  comme  dans  les  mé- 
thodes précédentes  ,  une  canule  ,  par  où  les  humeurs  nuifibles  s'écoulent.. 
Il  eft  important,  avant  d'opérer,  de  faire  courber  le  malade  en  devant,  com- 
me nous  l'avons  déjà  dit ,  parce  que  dans  cette  fituation  ,  les  côtes  s'écar- 
tent poftérieurement  davantage  les  unes  des  autres  ,  ce  qui  laiffe  plus. 
d'efpace  pour  faire  l'incifion ,  8c  pour  évacuer  enfuite  le  fang  ou  le  pus.  Lorf- 
que  l'ouverture  eft  affez  grande  ,  il  faut  y  palier  le  doigt  ,  8c  fi  le  poumon 
fe  trouvoit  par  hazard  adhérent  à  la  plèvre  ,  on  l'en  détacherait.,  afin  que 
les  matières  épanchées  euffent  plus  de  facilité  à  fortir.  Quoique  cette  dernière; 
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façon  d'opérer  exige  plus  d'attention  de  la  part  du  Chirurgien ,  Se  plus  de 
patience  de  celle  du  malade  ,  elle  doit,  fans  contredit ,  être  préférée  à  l'autre  ; 
car,  outre  qu'en  éloignant  Se  en  détachant  les  poumons  de  la  plèvre  avec 
l'extrémité  d'une  fonde ,  ou  avec  le  bout  du  doigt  ,  en  cas  d'adhérence  ,  on 
'  n'eft  point  expofé  à  Méfier  ces  organes:  comme  la  plaie  fe  trouve  ici  un  peu 
plus  grande  ,  le  fang  ou  le  pus  ont  beaucoup  moins  de  peine  à  s'évacuer.  Si 
nous  voulons  en  croire  M. Petit  (a)  on  bannira  même  la  canule  Se  les  tentes, 
dont  le  féjour  dans  la  plaie  entraîne  bien  des  inconveniens ,  Se  l'on  intro- 
duira Amplement  dans  la  poitrine ,  par  l'ouverture  allez  grande  qu'on  y  a 
faite,  une  languette  de  linge  doux  Se  mollet,  ce  qui  empêche  la  plaie  de  fe 
fermer  ,  Se  procure  une  ifiue  libre  Se  continuelle  à  la  matière.  On  applique 
fur  la  portion  de  la  languette  qui  refte  dans  la  plaie  quelques  bourdonnets 
liés ,  Se  par-deflus  de  la  charpie  brute ,  6c  un  emplâtre ,  qu'on  foutient  par. 
des  circulaires. 

I  V. 

Dss  panfe-      Les  jours  fuivans ,  on  panfe  la  plaie  une  ,  deux  ,  ou  même  trois  fois  par  jour , 
fflens"  félon  que  les  anxiétés  reviennent  plus    ou    moins   fouvent  ;    Se  après  avoir 

laiffé  iortir  par  la  canule  ,  ou  par  l'inciiion  ,  autant  de  matière  qu'on  peut 
en  évacuer  ,  fans  trop  affaiblir  les  forces  ,  on  injeflre  dans,  la  poitrine ,  à  cha- 
que panfement  ,  à  deux  ou  trois  reprises ,  avec  une  feringueronvenable  ,  quel- 
que liqueur  déterfive  médiocrement  chaude  ,  qu'on  retire  enfuite.  On  peut 
fe  fervir  avantageufement,  pour  ces  injeilions  ,  de  la  décoâion  de  quelques. 
plantes  vulnéraires  ,  telles  que  la  véronique  ,  la  feabieufe,  8C  l'agrimoine, 
où  l'on  délaye  du  miel  rofat  Se  de  l'huile  de  myrrhe  ,  Se  même  fi  le  malade 
n'eft.  pas  tourmenté  par  la  toux,  un  peu  d'eflence  de  myrrhe,  ou  du  baume 
peâoral  de  Wurt\.  Garangeot  recommande  beaucoup  ici  la  décoction  des 
feuilles  de  perficaire  Se  celle  de  guimauve  ,  lorfque  la  maladie  eft  la  fuite 
d'une  pleurefie  ou  d'une  péripneumonie.  (b)  L'efprit  de  vin  fimple  avec  le 
le  foufre  d'antimoine  ,  n'a  pas  moins  d'efficacité  ,  foit  pour  déterger  ,  foit 
pour  confolider  la  plaie  ;  d'autres  préfèrent  à  tout  cela  l'eau  de  chaux,  à 
laquelle  on  ajoute  un  peu  de  miel  rofat  :  lorfqu'on  a  continué  ce  traitement 
pendant  quelque  tems  ,  on  doit  examiner  fi  la  liqueur  qu'on  injeéte  revient 
par  la  plaie  dans  toute  fa  pureté  ,  Se  fans  être  mêlée  à  aucune  matière 
vicieufe  ;  on  reconnoît  par-là  que  la  poitrine  eft  fuffifamment  détergée  , 
ôc  après  avoir  retiré  la  canule  ou  la  bandelette  ,  on  ne  penfe  plus  qu'à  ci- 
■catrifer  la  plaie,  avec  quelque  baume  vulnéraire  ,  de  la  manière  dont  nous 
l'avons  dit  ailleurs  ,  en  parlant  des  plaies  du  thorax.  Pour  faciliter  la 
fortie  de  finjeftion  de  la  poitrine ,  on  fera  toujours  pancher  le  malade  fur 
la  plaie  ,  Se  on  lui  ordonnera  de  retenir  fon  haleine ,  après  avoir  fait  une 
forte  infpiration.  Du  refte,  pendant  la  cure  on  n'aura  garde  de  négliger  les 
remèdes  internes,  Se   particulièrement  les   infufions  ,  les   décochions,   Se  les 

(a)  Voyez  Garangeot  oper.  de  chir.  chap.  de  l'empyeme  ,  Si  de  la  paracenthefe  du  thorax* 
(fc)  Chap.  de  l'empyem.e  ci-devant  cité. 
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{es  baumes  vulnéraires ,  ainfi  que  le  régime  &  la  manière  de  vivre  ,  qui  doi- 
vent être   des  plus  exa£b.    (a). 

V. 

Enfin  ,  on  ne  doit  pas  ignorer  que  lorfqu'une  inflammation  de  la  plèvre  ou      Ce  qu'a 
des  mufcles  intercoftaux  vient  à  fuppurer  ,  la  matière  ne  tombe  pas  toujours  ^  ["steibC. 
dans  la  cavité  de  la  poitrine  ,  mais  que  fe  portant  quelquefois  en   dehors  ,  ces  exté- 
à  travers  les  chairs  qui  occupent  l'intervalle  des  côtes ,  elle   fouleve  la  peau ,  "e.ur?  de  Is 
ôc  produit  un  abfcès  extérieur.  Quand  cela  arrive  on  ne  fait  point  d'ouverture 
au  thorax  dans  fa  partie  poftérieure ,  comme  nous  venons  de  le  dire  ,  mais  on 
fe  hâte  d'ouvrir  l'abfcès ,  en   quelque  endroit  de  la   poitrine   qu'il  fe   trouve  , 
de   peur    que  le  pus  ,   en   fejournant ,  ne    ronge  la  plèvre   ou   les  côtes  ;  il 
eft  quelquefois  d'une  fi   mauvaife  qualité  ,  qu'il  répand  une  odeur  abomina- 
ble ,   6>C  qu'il  exerce  une  a£tioncorrofive  furies  côtes  mêmes ,  comme  j'en  ai 
été  témoin  :  fi    on   ne   peut   enlever  la  portion  de  côte  qui  eft  corrodée ,  ou 
fi  pluiieurs  côtes  le  font  à   la  fois  ,  comme   j'ai   eu  occafion  de   le  voir ,  le 
mal  doit  être  regardé  alors  comme  abfolument  incurable.  (/') 


=**S^=====— —  S=T  _%g^ 


C    H<  A  P  I   T   R   E     C  I  X. 

Du  trépan  du  Sternum, 

I. 

SI  à  la  fuite  d'une  chute  ,  d'un  coup  ,  ou  d'une  fraclure  au  fternum  ,  il  Trépan  au 
fc  forme  un  abfcès  fous  cet  os,  Se  entre  les  deux  lames  du  médiaftin,  il  ft«l,um- 
n'eft  guère  poffible  d'évacuer  le  pus  qui  fe  trouve  dans  la  poitrine  autrement 
qu'en  trépanant  le  fternum  (c).  Si  on  réfléchit  fur  le  liège  de  cet  abfcès  , 
on  n'aura  pas  de  peine  à  croire  que  le  diagnoftic  doit  en  être  ordinaire- 
ment très-difficile  ,  &  c'eft  en  effet  ce  que  l'expérience  confirme  :  li  on. 
juge  néanmoins,  après  un  mur  examen  fait  par  des  Médecins  &  des  Chi- 
rurgiens fages  &  éclairés,  qu'il  y  a  véritablement  du  pus  fous  le  fternum,  voici 
comment  il  faut  s'y  prendre  pour  lui  donner  iffue ,  au  moyen  du  trépan.  Le 
malade  étant  couché  fur  le  dos^  on  incife  circulairement  la  peau  qui  recou- 
vre la  partie  inférieure  du  fternum  ,  où  l'abfcès  fe  manifefte  quelquefois  exté- 
rieurement ,  par  un  petit  trou  qui  fe  trouve  naturellement  dans  cet  endroit 
de  l'os  ;  on  écarte  enfuite  les  lèvres  de  la  plaie  ,  Se  l'on  trépane  le  fternum, 

(a)  Voye^  un  exemple  de  l'opération  de  Pempyeme  dans  Scultet  obf.  51  ;  Se  un  autre- 
chez  Saviard  obf..  1 1  5. 

(b)  Voyei  fur  les  fiftules  du  thorax  Scultet  obf.  50;  &  Dior.is  dans  fa   chirurgie. 

(c)  Plufieurs  Anatomiftes ,  tels  que  Ruysk  ,  Winflow  ,  Gérite',  &  autres ,  nient  qu'il  fe 
trouve  quelque  vuide  entre  les  lames  du  médiaftin  ;  il  m'eft  cependant  facile  de  le  dé- 
montrer :  dans  les  perfonnes  en  fanté,  ce  vuide,  à  la  vérité  ,  n'efi  pas  bien  confident- 
Ible  ;  mais  Blajîus ,  (obf.  anat.  p.  15.  )  d'accord  avec  l'expérience,  fait  voir  que  les  deux  la- 
mes du  médiaftin  peuvent  foufixir  une  réparation  forcée-,  par  quelque  matière  qui  fe.  ra*» 
maiTfi  dans  leur  interftice  ,  Se  former  une  cavité-  fort  ample.. 
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de  la  même  manière  qu'on  trépane  le  crâne  ;  dès  que  l'os  eft  percé  &  la 
pièce  ofteufe  emportée  ,  on  fait  coucher  le  malade  fur  le  devant  de  la  poi- 
trine ,  afin  que  les  matières  corrompues  ayent  toute  la  pente  néceffaire  pour 
fortir.  On  panfe  ,  en  premier  appareil,  avec  la  charpie  féche  ,  Se  enfuite  avec 
les  digeftifs  Se  les  balfamiques  ;  on  déterge  enfin  l'abfcès  par  les  moyens 
convenables  ,  fur-tout  avec  les  injections  dont  nous  avons  recommandé  l'u- 
fage  au  chapitre  précèdent  ,  ôc  l'on  travaille  enfin  à  confolider  la  plaie  com- 
me nous  venons  de  le  dire  dans  le  même  chapitre  \  ôc  comme  nous  l'avions 
déjà  expofé  plus  haut  au  chapitre  XLI.  Il  y  a  des  Praticiens  qui  prétendent 
que  la  perforation  du  fternum  n'eft  pas  aufTi  dangereufe  que  celle  du  crâne , 
parce  qu'on  y  eft  beaucoup  moins  expofé  à  orTenfer  les  parties  nobles.  Co- 
lumbus  ôc  Gajfpard  Hofman  difent  pofitivement ,  que  s'il  y  a  un  amas  d'hu- 
meurs corrompues  dans  la  cavité  du  médiaftin  ,  on  peut  leur  donner  iiîue 
en  toute  fureté  ,  par  la  perforation  du  fternum.  (a)  Dionis  rapporte  avoir 
vu  faire  cette  opération ,  mais  que  le  malade  mourut  enfuite  ,  d'où  il  conclut 
qu'on  ne  doit  s'y  déterminer  qu'avec  la  plus  grande  circonfpe&ion.  M.  Petit , 
f\  fouvenr  cité  dans  cet  ouvrage  ,  confeille  de  trépaner  le  fternum  dans  les 
fraftures  de  cet  os  ,  lorfqu'àprès  avoir  remis  les  pièces  en  place  ,  les  douleurs 
perfiftent  fous  le  même  os  plus  long-tems  qu'elles  ne  devraient  le  faire ,  ce 
qui  indique  un  abfcès  caché  dans  cet  endroit,  (b)  M.  Petit  ajoute  enfuite  , 
que  le  pus  renfermé  en  dedans  du  thorax,  fe  pratique  quelquefois  ,  à  travers 
le  fternum ,  un  petit  trou  ,  par  lequel  il  s'en  écoule  une  partie ,  mais  que  com- 
me l'ulcère  ne  fçauroit  être  parfaitement  détergé  parla,  ni  la  matière  com- 
plettement  évacuée  ,  il  faut  encore  dans  ce  dernier  cas  trépaner  le  fternum, 
6c  panfer  enfuite  la  plaie  comme  nous  venons  de  le  dire,  {c) 
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CHAPITRE     CX. 

De  la  bojfe  ou  gibojïté. 

I. 

Defcription  f^\  N  entend  par  le  mot  de  bojfe  ou  de  gibojîtê  ,  une  courbure  contre- 
\^f  nature  de  l'épine  ,  foit  en  derrière ,  foit  fur  les  côtés.  Les  enfans  font 
beaucoup  plus  fujets  que  les  adultes  à  cette  difformité  :  fes  caufes  les  plus  or- 
dinaires font  externes  ,  comme  une  chute  ,  ou  un  coup  violent  porté  fur  la' 
colomne  vertébrale  ;  de  telles  caufes  devant  néceflairement  faire  des  im- 
prefïions  très-fâcheufes  fur  les  os  tendres  des  enfans  ,  ÔC  en  changer  très-fou- 
vent  les  difpofitions  naturelles.  Parmi  les  caufes  internes  de  la  boiîe  ,  on 
doit  compter  la  foiblelTe  ou  le  relâchement  desligamens  de  l'épine  ÔC  la 
carie  des  vertèbres  ;  elle  provient  auiTi  quelquefois  de  la   contraction  fpafmo- 

(a)  Vid.  Banholin.  anat.  reform.  Iib.  II,  cap.  IV. 

<4)  Voy.  le  traité  des  maladies  des  os ,  chap.  de  la  frafturc  du  fternum. 

(e)Id.  ib.  chap.  de  la  carie  Si  de  l'exoftofe. 

dique 
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dique  des  mufcles  du  bas-ventre ,  fuivant  Gouey  {a)  ,  qui  en  rapporte  un 
exemple  très-remarquable.  Mais  de  quelque  caufe  que  le  mal  dépende  ,  fi  on 
ne  s'empreffe  d'y  porter  remède  ,  les  vertèbres  qui  ont  fouffert  l'entorfe  ,  ve- 
nant infenfiblement  à  s'endurcir,  prendront  une  figure  difforme  ,  &  ne  pour- 
ront plus  enfuite  rentrer  dans  leur  place  naturelle  ;  on  ne  doit  donc  pas  être 
furpris  que  la  boffe  ancienne  foit  prefque  toujours  un  accident  incurable  ;  s'y 
on  y  remédie  à  tems ,  on  parvient  quelquefois  à  le  guérir ,  ou  à  le  rendre  au 
moins  plus  fupportable. 

I  I. 

Le  meilleur  moyen  dont  on  puiffe  fe  fervir,  eft  un  corps  garni  de  lames  Cure  de  la 
de  fer  ,  de  gros  carton,  ou  de  baleines  ,  fur-tout  à  l'endroit  qui  doit  appuyer  boffe* 
fur  la  boffe  ;  on  fera  porter  ce  corps  nuit  &  jour  aux  enfans  8c  aux  jeu- 
nes gens,  jufqu'à  ce  qu'elle  ait  difparu  ,  ÔC  qu'on  n'en  craigne  plus  le  retour. 
Les  Chirurgiens  ont  encore  imaginé  d'employer  contre  cette  difformité  ,  un 
infiniment  particulier  qui  a  la  forme  d'une  croix  (  voy.  pi.  XXIV.  fig.  5.)  ;  la 
partie  A  A  repond  au  dos;  BB  au  cou;  CC&D  D  aux  bras,  ôc  les  liens 
EE  font  le  tour  du  corps  ,  8t  font  fortement  arrêtés  par  un  nœud  au-devant 
du  ventre.  L'inftrument  ainfi  difpofé,  maintient  l'épine  du  dos  dans  fa  recti- 
tude ,  8c  prévient  très-bien  le  progrès  du  mal  ,  ce  qui  opère  peu-à-peu  la 
guèrifon  de  la  boffe ,  ou  en  diminue  tout  au  moins  la  difformité.  On  fe  trou- 
vera très-bien  auffi  de  frotter  fort  fouvent  la  partie  malade  avec  l'eau  de  la 
Reine  d'Hongrie ,  l'efprit  de  lavende  ou  de  matricaire  ,  ou  quelqu'autre  ef- 
prit  de  même  nature  ,  6C  de  la  couvrir  enfuite  de  quelque  emplâtre  fortifiant, 
tel  que  celui  d'oxicrat ,  d'opodeldoch  ,  l'emplâtre  nervin  de  Vigo,  ou  tel  autre 
femblable.  On  ne  négligera  pas  en  même  tems  les  remèdes  internes  convena- 
bles ,  tant  pour  fortifier  les  parties  affbiblies ,  que  pour  évacuer  les  humeurs 
nuifibles  ou  furabondantes.  Si  la  maladie  n'eft  pas  trop  invétérée ,  on  réuffit  or- 
dinairement par  ces  différens   moyens  à  redreffer  l'épine. 

(a)  Voye\  fa  chirurgie  pag.  166,  où  il  foutient  que  la  bofle  eft  produite  quelquefois  par 
l'excès  de  contraction  des  mufcles  abdominaux» 
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SECTION     V. 

Des  maladies  du  bas -ventre,   qui  fe  guèriffent  par  le  fecours 
de  la  main  &  par  le  fer. 

CHAPITRE    tXI. 

De  /a  ligature  du  cordon   ombilical» 

I. 

De  quelle  /^  E  n'eft  pas  fans  raifon  que   les  Médecins  prudens   ordonnent  de  lier 
manière  on    %^j  très  -  exactement  le  cordon  ombilical  aux  nouveaux  nez  ;  car  fans  cette 
ombiiicaT.d0n  ^"age  précaution ,    il  feroit    très-fort  à  craindre ,  que  l'hémorragie  fournie  par 
les  vaiiTeaux  ombilicaux  ne  les  fit  périr  :    voici  de   quelle   manière   on  fait 
cette  ligature.  Dès  que   l'enfant  eft  forti  avec  les  membranes   Se  le  placen- 
ta, on  prend  un  gros  fil  en  quatre  doubles  ,  8c  long  de  près  d'une  aune ,  qu'on 
lie  par  les  deux  bouts  ;    on  palfe  ce  fil  pendant    deux  fois  autour  du  cordon 
ombilical ,  environ  à  deux  doigts  de   diftance  de  l'ombilic  ,    6c  on  le  ferre  par 
deux  nœuds.  On  pratique  enfuite  une  nouvelle  ligature  ,  un  travers  de  doigt 
au-deffous  de  la  première  ,  du  côté   du  placenta ,  afin  de  prévenir  plus  fû- 
rement  l'hémorragie  ,  qu'on  a  vu  furvenir  quelquefois  ,  lorfqu'on  avoit  négligé 
cette  féconde  ligature.  Quelques  fages-femmes ,  après  avoir  coupé  le  cordon , 
un  pouce  au-deiîbus  de  la  première  ligature  ,  relèvent  ce  bout  du  cordon  fur 
cette  dernière  ,  &  le  lient  encore  avec  le  refte  du  cordon  ,  un  travers  de 
doigt  au-deffous  de  cette  première  ligature  ,  afin  de  fe  précautionner  encore 
davantage   contre  l'hémorragie.   Saviard  veut   (   obf.  IX.  )  qu'on  lie  le  cor- 
don le  plus  près  de  l'ombilic  qu'il  eft  poflible ,  pour  aller  au-devant  des  her- 
nies ombilicales  ,  qui  arrivent  fouvent  lorfqu'on  a  fait  la  ligature  un  peu  plus 
loin  de  cet  anneau.  On  emporte  enfuite  le  cordon  ombilical  avec  le  placenta , 
en  coupant  le  premier  au-deffous  de  la  ligature   avec  des  cizeaux  ,  qui  font 
à  préférer  dans  cette  occafion  au  biftouri  ;  on  enveloppe  l'extrémité  du  cor- 
don avec  du  linge  doux  ,  St  l'on  applique  fur  l'ombilic  une  compreffe  ,  qu'on 
maintient  en  place  au  moyen  du  bandage  qu'on  pratique  pour  l'hernie  ombi- 
licale ,  après  avoir  fait  rentrer  les    parties.  On  peut  abandonner  le  foin  du 
refte  à  la  fage  -  femme  ou  à  la  nourrice  ;   la  portion   du    cordon    qu'on   a 
liée  fe  defféche  St  fe  détache  d'elle-même  de  l'autre.  Quoiqu'on  confie  or- 
dinairement la  ligature   du   cordon  aux  fages  -  femmes ,  on  doit  exercer  les 
jeunes  Chirurgiens  ,   ôt  même  les  jeunes  Médecins  ,  à  la  faire  ;  car  il  fe  pré- 
fente bien  des   cas  d'accouchemens  imprévus  ,  où  l'on  n'a  point  encore   de 
fage  -  femme  ,  lorfque  le  Médecin  ou  le  Chirurgien  font  appelles  ;  or ,  il  fe- 
roit honteux  à  l'un  &   à  l'autre ,  5c  très-préjudiciable  à  leur  réputation  ,  de 
laiffer  périr  la  mère  Se  l'enfant  d'hémorragie  %  faute  de  fçavoir  lier  le  cordon» 
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I  I. 

Quelques  Modernes  regardent  la  ligature  du  cordon  comme    inutile  ,    & 
prétendent  ,  en  conféquence ,  qu'on  peut  s'en  paner  (a)  ,  ayant  vu ,  difent-ils ,      Quejqaeï 
quelquefois  qu'on  s'eft  abftenu   de   la  faire  ,  fans    qu'il    en  ait    réfulté  au-  Auteurs  mo- 
cun  inconvénient.  Je  ne  nie   pas  que   cela  ne  puhTe  arriver  quelquefois   for-  d"r"tsc5etcte°i"i. 
tuitement  ;  mais  je  connois  un  grand  nombre  d'exemples  où  l'omifllon  de  la  gature  iimti- 
ligature  a  été  fatale   aux  enfans  ,  qui  ont  perdu  tout   leur  fang  par   les  vaif-  le° 
féaux  ombilicaux  coupés  ou  déchirés  ;  d'autres  en  ont  perdu  beaucoup  ,  parce 
que  cette   ligature   avoit  été  mal  faite  (b).  Les  femmes  de  mauvaife  vie  ,  qui 
n'appellent  perfonne  à  leur  accouchement ,  qui  ne  lient  point  le  cordon  om- 
bilical, Se  dont  on  trouve  enfuite  les  enfans  morts  ôc  épuifés  de  fang,  doi- 
vent donc  être  regardées  comme  homicides ,  fur-tout  fi  ,  non  contentes  de 
ne  pas  lier  le  cordon  ,   elles   ont   encore  la  barbarie  de    le   déchirer  ;  car 
ce   déchirement   excite  dans  le  corps   tendre  Se  délicat  de  l'enfant  des  fpaf- 
mes ,  des  convulfions ,  ou   d'autres  accidens  ,   qui  rendent  la  mort   de  cette 
innocente  victime  encore  plus  prompte  &  plus  infaillible  (c). 
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CHAPITRE     CXII. 
De  la  Paracenthefe  de  l'abdomen  ,  à  roccajîon  de  V  afeite. 


NOus  avons  vu  ci-devant  de  quelle  manière  on  doit  procéder  à  la  para-  En  ueIs  ^ 
centhefe  du  thorax  ;  nous  allons  expofer  dans  ce  chapitre  ,  comment  il  0n  doit  entre- 
faut  pratiquer  la  même   opération   au   bas-ventre ,   pour  évacuer  les    eaux  prendre  cette 
dans   l'hydropifie    afeite  ,    car  le  manque    d'obfervations    8t    d'expériences    p 
m'empêche   de  la  recommander  pour  la  tympanite.   A  l'égard    de  l'afcite  , 
ce  font ,  dit-on ,  des  accidens  fortuits  qui  ont  fait  connoître  l'utilité  de  la 
ponction  pour  cette  efpèce  d'hydropifie.   Un  homme  qui  en  étoit  attaqué  ? 
ne  pouvant  plus  fupporter  fon  mal ,  fe  plongea  lui-même  un  couteau  dans  le 
ventre;  un  coquin  en  fit  autant  à  un  hydropique  dont  parle  Roujfet  (d);  l'eau 
s'étend  écoulée  d'elle-même  ,  dans  l'un  ÔC   l'autre  cas  ,  ces  deux  malades  > 


(a)  Voy.  la  théfe  de  M.  Sckultje  :  an  funiculi  umbilicalis  ligatura  in  nuper  natis  abfolutè 
necejfaria  fit  ?  L'Auteur  conclut  pour  la  négative. 

(£>)  Voyez   Mauriceau  obf.    256. 

(c)  V oye\  chez  Mauriceau  obf.  256  &  364  des  exemples  de  la  ligature  du  cordon  ma! 
faite  ;  &  fur  les  précautions  à  prendre  pour  la  bien  exécuter,  le  traité  des  accouchemens 
àllornius  ,   Se    la  diiïertation    de  Stuan  ayant  pour  titre  de  jecundinis. 

{d)  De  partu  csefareo  ,  feft.  III.  cap.  3.  pag.  44.  Valeriola  Cobf.  III.  lib.  IV.)  rap. 
porte  le  cas  d'une  hydropifie  afeite  guérie  par  une  ouverture  fpontanée  qui  fe  fit  à  l'om- 
bilic &  par  où  toutes  les  eaux  s'écoulèrent.  Foyej  encore  les  effais  d'Edimbourg  ,  tom.  I. 
art.  XVIII.  &  Martini  epift.  ad  angl.  vol.  II.  part.  3  pag.  54.  où  il  parle  de  la  guèrifon 
d'une  afeite  par  une  grande  incifion  au  bas  ventre. 
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contre  toute  attente  ,  guérirent  radicalement.  Les  Médecins  attentifs  à  ces 
événement ,  que  le  hazard  leur  préfentoit  ,  entreprirent  à  leur  tour  d'éva- 
cuer les  eaux  ramafiëes  dans  le  bas-ventre  j  en  le  perçant  avec  circonfpec- 
tion.  (a)  L'expérience  prouve  ,  à  la  vérité  ,  que  malgré  cette  ponction ,  pres- 
que tous  les  hydropiques  périffent  ;  mais  on  ne  doit  s'en  prendre  de  ce 
mauvais  fuccès  ,  qu'à  ce  qu'elle  a  été  trop  différée  ,  à  la  foiblefle  du  ma- 
lade ,  Se  à  l'état  des  vifeères  qui  fe  trouvent  déjà  rongés  ou  corrompus  par 
l'âcreté  des  eaux  ;  car  une  longue  expérience  ne  permet  pas  de  douter 
qu'elle  ne  réuffuTe  quelquefois  très-bien  ,  lorfque  l'hydropifie  ne  s'eft  point  for- 
mée trop  fubitement ,  que  les  forces  fe  foutiennent  encore  ,  que  les  eaux 
n'ont  pas  eu  le  tems  de  faire  une  imprefllon  mortelle  fur  les  vifeères  ,  fur- 
rout  fi  les  malades  ne  font  pas  d'un  âge  trop  avancé  (b).  Si  donc  le  régime 
Se  les  remèdes  qu'on  a  jugé  convenables  n'opèrent  rien  dans  l'efpace  de 
quelques  femaines  ,  il  faut  fe  hâter  d'en  venir  à  l'opération  ,  crainte  que  le 
malade  ne  s'affoiblifie  infenliblement  au  point  de  ne  pouvoir  plus  la  foute- 
nir ,  ou  que  les  intérims  Se  les  autres  organes  renfermés  dans  la  capacité  du 
ventre  ,  ne  reçoivent  un  dommage  irréparable  de  la  part  des  eaux  corrom- 
pues qui  y  croupiffent  ;  il  convient,  au  contraire,  de  s'abftenir  delà  ponc- 
tion ,  lorfque  l'hydropifie  fe  trouve  compliquée  d'un  skirre  ,  d'un  abicès  ,  ou 
de  la  pthifie  ,  de  peur  qu'on  ne  lui  impute  d'avoir  fait  périr  des  malades, 
dont  le  fort  étoit  defefpéré.  J'en  dis  autant  des  hydropiïîes  qui  ne  fe  font 
pas  formées  lentement  8c  peu-à-peu  ,  comme  il  arrive  ordinairement ,  mais 
fubitement  Se  tout  à  coup  ;  car ,  dans  ce  dernier  cas  ,  on  a  tout  lieu  de 
penfer  qu'il  s'eft  rompu  quelque  grand  vaiffeau  lymphatique.  Du  refte ,  l'o- 
pération confidérée  en  elle-même,  n'eft  ni  dangereufe  ,  ni  bien  incommode, 
puifqu'on  fait  fimplement  une  petite  plaie  ,  très-peu  douloureufe  ,  à  des  par- 
ties charnues  ,  Se  que  le  plus  fouvent  les  malades  peuvent  fe  promener  auffi- 
tôt  après. 

I  ï. 

Signes  de  la      pour  fe  rendre   certain  qu'il  y  a    des  eaux  dans  l'ample  Si  vafte  cavité 

prélence  des    ,       ,  i>  •      >     i  n-  ï  i     i       »  j    1 

eaux  dans  le  du  bas-ventre ,  avant  d  en  venir  a  la  ponction,  le  malade  étant  debout  ou 
bas-ventre,  affis  5  on  appliquera  la  paume  d'une  main  fur  un  des  côtés  de  l'abdomen  , 
Se  avec  l'autre  main  on  frappera  deux  ou  trois  fois  fur  le  côté  oppofé 
du  ventre  ;  s'il  y  a  des  eaux  dans  fa  cavité  ,  le  flot  s'en  fera  fentir  à  la  pre- 
mière main ,  fans  quoi  ce  ne  fera  qu'après  cette  fluctuation  diftin&ement  ar>- 
perçue  qu'on  fe  déterminera  à  faire  la  paracenthefe. 

I  I  L 

Première         ^  .,  ,..-.,  .  /  ï        >  >        • 

méthode  de       i^omme  il  y  a   omerentes  manières  de  procéder  a   cette  opération  ,  nous 

faire  la  para-  Œ_____________^^__^_^^________ - 

ssfithefe  * 

(à}  On  comprend  que  c'eft  uniquement  dans  l'afcite  que  la  ponftion  peut  être  utile-, 

&  nullement  dans  l'anafarque  ,  puifque  dans  cette  dernière ,  les  eaux  ne  font  point  ra- 
maffées dans  la  cavité  du.  ventre  ,  mais  répandues  feulement  dans  les  cellules  de  la  mem- 
brane adipeufe. 

(i)  Vid.  Ceifus,    Ceelms  Aureiïanuï,  Cabrolim  obf.  25.  Bontius  de  medic.  ïndon  liô.  z& 
eag.  g, 
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allons  parler  de  chacune  en  particulier  ,  en  commençant  par  celle  dont 
on  fe  fert  le  plus  communément  aujourd'hui.  Après  avoir  fait  approcher  le 
malade  fur  le  bord  du  lit  ,  on  lui  enfonce ,  avec  toute  la  circonfpection  re- 
quife  ,  un  trois-quart  (  pi.  XXIV.  fig.  1.  )  dans  le  ventre  ,  environ  à  huit 
travers  de  doigts  du  nombril  ,  ou  dans  le  milieu  de  l'efpace  compris  entre 
ce  dernier  &  l'épine  antérieure  Se  fupérieure  de  l'os  des  iles  ;  on  retire  en- 
fuite  le  poinçon  ,  (  fig.  2.  )  Se  on  laiffe  couler  par  la  canule  ,  (  fig.  3.  )  qu'on 
laifle  dans  la  plaie  ,  autant  d'eau  que  les  forces  du  malade  le  permettent  ; 
s'il  ne  tombe  point  en  foiblefle  ,  on  la  tire  toute  en  une  feule  fois.  Pour 
prévenir  ,  autant  qu'il  eft  poflible  ,  la  défaillance ,  on  ordonne  à  un  aide  de 
comprimer  continuellement  avec  les  mains  les  deux  côtés  du  ventre  ,  ou  on 
entoure  cette  partie  d'une  grande  pièce  de  linge,  ouverte  par  le  milieu, 
femblable  à  celle  qui  eft  repréfentée  planche  V.  figure  8 ,  St  on  la  ferre 
peu -à- peu  toujours  davantage,  comme  nous  avons  dit  ci-deffus  qu'il  fal- 
loit  le  faire  dans  les  plaies  longitudinales  de  l'abdomen  ,  jufqu'à  ce  que  toutes 
les  eaux  foient  écoulées  ,  après  quoi  on  tient  encore  le  ventre  dans  cet  état 
de  compreflion  ,  en  arrêtant  le  bandage  avec  des  épingles.  Par  ce  moyen  ? 
non-feulement  le  malade  ne  tombe  pas  ordinairement  en  fyncope  ,  comme 
je  l'ai  fouvent  obfervé  ,  mais  il  fe  fent  ,  au  contraire  ,  plus  à  l'aife  Se  plus 
fort,  au  point  que  j'en  ai  vu  quelques-uns  qui  fe  promenoient  d'abord  après 
qu'on  leur  avoir  tiré  l'eau.  Il  arrive  cependant  quelquefois ,  comme  Hippocrate 
l'a  déjà  remarqué  ,  que  la  défaillance  furvient ,  &  même  que  le  malade  meurt 
pendant  l'opération  ,  ou  peu  de  tems  après ,  lorfqu'on  tire  toute  l'eau  en  une 
feule  fois  ,  fur-tout  fi  on  néglige  en  même  tems  de  faire  comprimer  le 
bas-ventre.  On  fera  donc  très-bien  de  fe  conformer  à  l'avis  des  Médecins  qui 
veulent  qu'on  tire  cinq  ou  fix  livres  d'eau  ,  ou  même  davantage  aux  fujets 
forts  8c  robuftes ,  St  feulement  trois  ,  deux ,  ou  même  une  feule  ,  à  ceux 
qui  ne  le  font  pas  ,  c'eft-à-dire  une  quantité  d'eau  proportionnée  aux  for- 
ces de  chacun.  On  retire  enfuite  la  canule ,  Se  l'on  applique  fur  l'ouverture 
des  tégumens ,  qui  s'efface  d'abord  prefque  entièrement  ,  deux  compreffes. 
quarrées  ,  St  un  emplâtre ,  qu'on  maintient  en  place  avec  une  très-large 
bande  ,  ou  une  ferviette  pliée  en  plufieurs  doubles.  Le  lendemain  ,  à  moins 
que  la  foibleffe  du  malade  ne  s'y  oppofe  ,  on  réitère  la  ponction  fur  l'autre 
côté  du  ventre  ,  exactement  de  la  même  façon  qu'on  a  fait  la  première- 
La  raifon  qui  engage  à  choifir  le  côté  oppofé ,  eft  la  crainte  que  l'inflam- 
mation ,  accident  fi  fouvent  funefte  aux  hydropiques  ,  ne  fe  faiiit  de  la  partie: 
qu'on  piqueroit  deux  fois  de  fuite  ;  le  troifième  jour  ,  on  ouvre  encore  le 
ventre  à  deux  travers  de  doigts  environ  au-deffous  de  la  première  piqueure ,. 
Se  on  tire  cette  fois  toute  l'eau  qui  refte  ,  ou  feulement  une  quantité  propor- 
tionnée à  l'état  des  forces  ,  ayant  toujours  foin  de  faire  comprimer  le  ven- 
tre par  un  aide  avec  les  mains  ou  avec  la  pièce  de  linge  fendue.  On  répète 
alternativement  ces  ponctions  d'un  côté  St  d'autre  ,  jufqu'à  ce  que  le  ma- 
lade foit  mort  ou  guéri  ;  lorfqu'on  le  trouve  très-foible  ,  il  faut  renvoyer  l'o- 
pération à  un  ou  deux  jours,  afin  de  lui  donner  le  tems  de  fe  fortifier.  Ai* 
îuxplus ,  ce  n'eft  pas  de  la  ponction  feulement  dont  on  doit  attendre  la  guè=- 
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rifon  de  l'hydropifie  ,  mais  plus  encore  des  remèdes  convenables  {a)  ,  aïnfî 
que  de  la  diette  ôt  d'un  régime  exa&s.  Quant  à  la  fimation  qu'il  faut  donner  au 
malade  pour  la  paracenthefe,  nous  obferverons  encore  qu'on  le  faifoitaffeoir 
autrefois  fur  une  chaife  ou  dans  fon  lit,  mais  que  les  Chirurgiens  modernes, 
à  l'exemple  de  M.  Petit ,  préfèrent  de  le  faire  coucher  fur  le  bord  du  lit  ;  com- 
me on  plonge  le  trois- quart  de  cette  manière  dans  la  partie  inférieure  6c 
latérale  du  ventre  ,  les  eaux  ayant  plus  de  pente  ,  ont  beaucoup  plus  de 
facilité  à  s'évacuer  en  entier  ,  &  le  malade  n'eft  point  autant  expofé  à 
tomber  en  fincope  que  s'il  étoit  afïïs.  Mais  quoique  la  plupart  des  Méde- 
cins modernes  prefcrivent  de  tirer  toute  l'eau  en  une  feule  fois ,  ôc  de  faire 
encore  la  même  chofe  après  quelque  tems ,  5c  auffi  fouvent  que  la  néceffité 
l'exige  ,  en  cas  que  le  ventre  vienne  à  fe  remplir  de  nouveau  à  différentes  repri- 
fes  (b) ,  je  ne  fçaurois  m'empêcher  de  regarder  la  première  méthode  d'opérer 
comme  la  plus  fûre  ,  lorfque  le  malade  éprouve  des  défaillances.  Il  nous 
refte  une  remarque  à  faire  au  fujet  du  trois-quart  dont  on  fe  fert  pour  la  ponc= 
tion  ;  M.  Petit  emploie  de  préférence ,  celui  dont  la  canule  eft  fendue  exté- 
rieurement prefque  dans  toute  fa  longueur,  (  voy.  pi.  XXIV.  fig.  4.  lett.  A  A  ) 
prétendant  que  les  eaux  s'évacuent  beaucoup  plus  commodément  par  cette 
canule  ,  que  par  celle  du  trois  quart  ordinaire  (c).  Au  furplus  ,  pour  que  l'inf- 
trument  pénétre  plus  vite  Se  plus  facilement  dans  l'abdomen  ,  on  aura  foin 
d'oindre  auparavant  la  pointe  du  poinçon  &  le  bout  de  la  canule  avec  de 
,     l'huile. 

I  V. 

Seconde  &  Les  Anciens  pratiquoient  la  paracenthefe  de  la  manière  fuivante  (d)  :  ils 
«roifièmemé- plongeoient,  avec  beaucoup  de  précaution,  dans  le  ventre  ,  à  quatre  travers 
de  doigts  au-deiîbus  de  l'ombilic  ,  un  biitouri  à  double  tranchant,  dont  la 
pointe  avoit  environ  trois  quarts  de  doigt  de  largeur  ;  ils  introduifoient  enfuite 
dans  l'ouverture  une  canule  de  plomb  ou  de  cuivre  par  laquelle  ils  laiiîbient 
couler ,  à  différens  intervalles ,  autant  d'eau  que  les  forces  du  malade  pou- 
voient  le  permettre.  Cette  canule  devoit  avoir  deux  ou  trois  travers  de  doigt 
de  long  ,  fuivant  la  diverfité  des  fujets,  (  pi.  II.   fig.  Q  S.  )  ôc    les   bords    re- 

(a)  En  effet,  la  paracenthefe  guérit  très  -  rarement  feule  l'hydropifie,  fi  elle  n'eft  fé- 
condée par  les  médicamens  ,  donnés  avant  &c  après  l'opération  ;  c'eft  ce  qui  a  fait  dire  à 
Celfe, que  l'évacuation  des  eaux  ne  guérit  pas,  mais  qu'elle  prépare  Amplement  la  voie  aux 
médicamens.  Liv.  III.  chap.  XXI. 

(b)  On  trouve  plufieurs  exemples  du  fuccès  de  la  paracenthefe  ,  pratiquée  de  cette  der- 
nière manière,  dans  les  actes  des  Médecins  de  Berlin  ,  tom.  IX.  art.  V.  fck  dans  les  Mé- 
moires de  l'Acad.  Roy.  des  Scienc.  de  Paris  ,  communiqués  par  M.  Duverney.  dans  le  Jour- 
nal des  Sçavans  du  mois  de  Juin  ann.  1712,  &  peut-être  ailleurs  encore.  Dionis  &.  Ga- 
rangeot  établirent  auffi  que  les  malades  ne  font  que  peu  ,  ou  point  affaiblis  ,  par  cette 
nouvelle  méthode,  pourvu  qu'on  ait  foin  de  leur  preffer  le  ventre  pendant  l'opération, 
comme  nous  l'avons  dit  ci-deflus,  &  de  le  tenir  enfuite  bien  ferré  avec  un  bon  bandage  , 
après  l'écoulement  des  eaux  ;  cette   méthode  m'a   fouvent  très-bien  réuffi. 

(c)  ëufovïusa  imaginé  une  antre  efpèce  de  trois-quart,  dont  la  figure  fe  trouve  dans  fa 
differtation  de  nova  faracenxhefeos  inftrumento  ;  Regiomont.  irt-40.  1723. 

{d)  Voyez  Celfe  liv.  VII.  chap.  XV. 
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eourbés  extérieurement  à  fa  partie  fupérieure  ,  ou  être  munie  tout  autour  d'un 
cercle ,  qui  l'empêchât  de  s'enfoncer  entièrement  dans  le  ventre.  Dès  que  la 
plus  grande  partie  de  l'eau  s'étoit  écoulée ,  on  fermoit  la    canule   avec  un 
morceau  de  linge  ou  de  liège  ,  on  la  laiflbit  dans  l'ouverture,  &  on  la  main- 
tenoit  en  place  avec  un  emplâtre  agglutinatif  ,    des  comprennes    épaiffes    & 
quelques  tours  de  bande,  foutenus  même  encore  du  bandage   du  corps,   afin 
qu'il  ne  fortît  point  d'eau  contre  le  gré  du  Médecin.  Le  lendemain  on  ôtoit 
cet  appareil,  on  débouchoit  la  canule  ,  &  on  tiroit  encore  la  quantité  d'eau 
qu'on  jugeoit  convenable ,   en  fe  réglant  toujours    fur  l'état  du  malade  ;    on 
répétoit  la  même   manœuvre  les  jours    fuivans ,  en  donnant  en  même  tems 
les  remèdes    internes   indiqués ,  jufqu'à  ce   que  le  malade  fût  mort ,  ou  qu'il 
ne  reliât  plus  aucun  veftige  d'eau.   Il  n'eft  perfonne ,  je  penfe  ,  qui  ,   après 
avoir  lu   la  defcription  que  nous  venons  de  faire  de  la  méthode  des  anciens  y 
ne  lui  préfère  celle  des  modernes;  car,  outre  la  difficulté  qu'on  devoit  trouver 
à  introduire  la  canule  dans  le  ventre  ,  après   avoir  retiré  le  biftouri ,  le  féjour 
continuel  de    cette  canule    dans   la  plaie  expofoit    fans  doute  le  malade  à 
des  inflammations  ,    £c  à  d'autres   accidens  de  la   même  efpèce.  Ce  font  là 
probablement  les  motifs  qui  ont  déterminé  ,   dans   la  fuite  ,  le  célèbre  Bar- 
bette à  fe  fervir  d'une  forte  d'éguille  creufe  d'argent,  ouverte  de  côté  8c  d'au- 
tre ,  comme  on  le  voit  fig.  i  &  3  ,  pour  percer  tout  à  la   fois  le  bas-ventre 
&  donner  iffue  aux  eaux  (a)  ;  car  dès  qu'elle  a  pénétré  dans  la  cavité  de  l'ab- 
domen ,  les  eaux  s'écoulent    fur  le  champ  ;  mais  comme  les  inteftins  pour- 
roient  être  blefles  par  la  pointe  de  cette   éguille  ,  qu'on  laiiferoit   pendant 
long-tems  dans  le  ventre ,  on  a  eu  raifon  de  lui  fubftituer  un  nouvel  inftru- 
ment ,  dont  l'ufage  eft  beaucoup  plus  fur  ;  c'eft  le  trois-quart ,  armé  de  fa  ca- 
nule, repréfenté  fig.  1. 

V. 

Quoique  ce  dernier  ait  une  pointe  fort  aiguë  ,  il  n'eft  pas  bien  à  crain-     Quelques 
dre  cependant  que   les  inteftins  en  foient  oftenfés  ,  lorfqu'on  l'enfonce  dans  re"iariues 
le  ventre  ,  parce  que  la  malle  d'eau  qui  fe  trouve  entre  eux  &C  les    mufcles  " 
abdominaux ,    les    met    Tiors   d'atteinte  de   l'inftrument    ;     en   quand    bien 
même    il  parviendrait  jufqu'aux  boyaux  ,  il  ne  feroit  guère    que  gliffer  fur 
leur   furface  extrêmement  liffe    Se  lubrifiée.  Si   la  canule  par  où  les  eaux 
s'écoulent   venoit  à  fe  boucher  ,  on  y  pafferoit  une  fonde  ou  un  ftilet  mince 
pour   écarter  les    obftacles   qui   s'oppofent  à  l'écoulement.    Il  arrive    quel- 
quefois dans  l'afcite  que  le  nombril  fe  trouve  prodigieufement  diftendu  par 
les    eaux ,   comme    on  le    voit  par    une  obfervation  <XHildanus  (b)  &  dans 
la  Chirurgie  de  Purmann  (c);  quelques  Chirurgiens  ont  confeillé  dans  ce  cas, 
de  faire  la  ponction  au  nombril ,   déterminés  encore  à   cela  par  l'exemple 
de  quelques  hydropiques  qui  ont  g-ièri  ,  dit-on  ,  par  la  rupture  fpontanée 


(a)  Vid  Barbettii  chirurg.  cap.  de  paractntlîeli ,  SolingenU  chirurg.  pi.  VIL  fig,  8.  9»  fk  iœ. 
itemque  Meerkrenii  obf.  cap.  50. 

(b)  Cent.  I.  ob.  47. 

(s)  Chirurgia  curiofa  ,  pag.  3.3p.. 
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de  cette  partie  (a)  :  mais  je  ne  fçaurois  être  de  leur  avis  ;  car ,  outre  qu'on 
.  ne  pourroit  que  très  -  difficilement  évacuer  toutes  les  eaux  ,  à  moins  qu'on 
ne  fît  coucher  le  malade  fur  le  nombril ,  la  plaie  faite  à  ce  dernier  a  ordi- 
nairement beaucoup  de  peine  à  fe  fermer.  Du  refte  ,  je  ne  peux  m'empê- 
cher  de  raconter  ici  ,  en  peu  de  mots ,  l'obfervation  fingulière  que  j'ai  faite 
autrefois  fur  une  femme  de  Nuremberg  ;  lui  ayant  d'abord  piqué  le  ventre 
du  côté  gauche  ,  l'eau  «n  fortit  très-librement  ,  Se  j'en  tirai  la  quantité 
que  le  Médecin  préfent  jugea  être  convenable  ;  la  malade  s'en  trouva  très- 
fort  foulagée  :  le  lendemain ,  je  plongeai  le  trois-quart  dans  le  côté  droit 
du  ventre  ;  il  ne  fortit  rien  du  tout  par  la  canule  :  en  conféquence  Se  de 
l'avis  de  très  -  habiles  Médecins  ,  je  perçai  derechef  le  côté  gauche  ;  les 
eaux  coulèrent  encore  avec  la  plus  grande  liberté  ;  cependant  la  nuit  fui- 
vante  ,  quoique  le  bas- ventre  fût  bien  comprimé  par  le  bandage  ,  la  ma- 
lade fut  faille,  fans  caufe  manifefte,  du  vomiffement ,  ôc  tomba  dans  une 
telle  foiblefTe  ,  que  nous  ne  crûmes  pas  pouvoir  retourner  à  iaponftion  , 
pendant  quelques  femaines  qu'elle  vécut  encore  ;  je  n'ai  jamais  pu  fçavoir 
qu'elle  a  été  la  caufe  d'un  fi  étonnant  phénomène  ,  l'ouverture  du  cadavre 
nous  ayant  été  refufée. 

V  I. 

Quel  eft  le  Si  la  paracenthefe ,  aidée  des  autres  moyens  curatifs ,  ne  procure  pas  la 
fécond  avan-  famé  aux  malades ,  elle  adoucit  du  moins  ,  pour  l'ordinaire  ,  les  tourrnens 
ïacenthlfer~  &■  ^es  anxiétés  cruelles  des  parties  précordiales  ,  auxquelles  ils  font  fou- 
-  vent  en  proie  ,  comme  je  l'ai  fréquemment  obfervé  (&).  Toutes  les  fois  donc 
que  le  ventre  fe  tuméfie  au  point  de  rendre  la  respiration  très-laborieufe , 
Se  que  le  malade  ,  livré  à  des  anxiétés  défolantes ,  ne  pouvant  relier  couché 
ni  dormir ,  eft  forcé  de  fe  tenir  continuellement  afîîs  ,  il  faut  en  venir  à 
la  pon&ion  ,  6c  faire  fortir  les  eaux  ,  ou  tout  à  la  fois  ,  en  ufant  des  précau- 
tions convenables ,  ou  à  différentes  reprifes ,  en  tenant  toujours  le  ventre  bien 
comprimé  avant  Se  après  l'opération  ,  comme  nous  l'avons  dit  plus  haut. 
Par  ce  moyen  les  malades  fe  trouvent  non-feulement  fort  foulages  de  leurs 
anxiétés  ,  ainfi  que  l'expérience  me  l'a  appris  ,  mais  ils  recouvrent  encore  , 
jufqu'à  un  certain  point  ,  la  faculté  de  relier  couchés  &C  de  dormir.  On  peut 
voir  encore  des  exemples  du  fuccès  de  cette  opération  ,  outre  ceux  que  nous 
avons  déjà  cités  §.  I.  &C  III.  dans  Voelter,  (  fchola  obftetricia  pag.  63.  )  Pechlin  , 
(  obf.  LXII.  )  Nuch ,  (  adenographia  pag.  122.)  Brunner  (  eph.  nat.  cur.  dec. 
2.  ann.VIII.  )  Sinibald  (method.parac.  )  Saviard  (  obf.  119.  )  Dionis ,  Helvetius 
(  traité  des  pertes  de  fang  ,  pag.  79.  )  Stc.  ôcc. 


(a)  C'eft   ce  qui  arriva  au   malade  dont  parle  Falr.  Hildanus ,  dans  l'obfervation  que 
nous  venons  de  citer,  8c  à  celui  dont   Valerïola  fait   mention  lib.   IV.  obf.  3. 
(6)  Voyei  à  ce  fujet  l'obfervation  CXI.  de  Saviard  ,  qui  eft  fort  remarquable. 
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De  l'Opération  Céfarienne. 

I. 

N  entend  aujourd'hui ,  par  l'opération  céfarienne  ,  une  incifion  qu'ors  ^e  $?£*£ 
fait  méthodiquement  au  ventre  d'une  femme  enceinte  ,  pour  en  re-  tion  céfarien- 
tirer  l'enfant,  lorfgu'il  ne  peut  pas  fortir  naturellement  de  la  matrice  par  "f- &lesdlf; 
les  voies  ordinaires,  8c  qu  il  n  eft  pas  au  pouvoir  non  plus  de  1  accou-  peuvent  l'e- 
cheur  d'en  faire  l'extraclion  par  les  mêmes  voies.  On  pratique  cette  inci-  xig«^ 
fîon ,  foit  que  la  mère  Se  fon  fruit  vivent  encore  ,  ou  que  l'un  des  deux 
ait  déjà  péri  ,  Se  cela  pour  les  fauver  l'un  8c  l'autre  ,  ou  celui  du  moins 
qui  n'eft  pa>s  encore  mort  ,  mais  dont  la  vie  eft  dans  le  péril  le  plus  immi- 
nent. Quelques  Auteurs  ont  appelle  cette  opération  Jiyjlerotomia  Se  hyjlero- 
tomotocia  (a)  ,  quoique  ces  noms  ne  fe  trouvent  pas  chez  les  anciens 
Grecs  (b).  Quelques-uns  des  plus  grands  Médecins  8c  Chirurgiens  ,  la 
regardant  comme  trop  cruelle  ,  8c  même  comme  effentiellement  mortelle  , 
ont  voulu  la  bannir  entièrement  de  la  Chirurgie  ;  on  compte  principalement 
parmi  ces  derniers  Paré  ,  Guillemeau  ,  Rolfincius ,  Hornius  ,  Mauriceau  ,  5b- 
lingen  Se  plufieurs  autres ,  qu'on  ne  craint  pas  de  nous  donner  pour  des 
ennemis  déclarés  de  l'opération  céfarienne.  En  parcourant  néanmoins  alter- 
nativement les  ouvrages  de  ces  grands  hommes ,  on  voit  qu'aucun  d'eux  ne 
la  rejette  indiftinctement  dans  tous  les  cas  ,  mais  feulement  lorfqu'elle  eft 
pratiquée  fur  la  femme  encore  vivante  ,  pour  retirer  le  fœtus  par  une  in- 
cifion faite  à  la  matrice  ,  comme  il  paroîtra  plus  particulièrement  par  ce 
que  nous  dirons  dans  la  fuite  ,  8c  ils  ne  l'ont  condamnée  dans  cette  dernière 
circonftance ,  qui  en  augmente  infiniment  le  danger  ,  qu'après  avoir  été  té- 
moins de  l'événement  funefte  qu'elle  a-fouvent  eu  alors.  Afin  d'expofer  par 
ordre  ,  en  faveur  des  jeunes  Chirurgiens  ,  ce  que  je  me  propofe  de  dire 
fur  cette  effrayante  5c  dangereufe  opération  ,  je  diftingue  trois  cas  prin- 
cipaux où  il  peut  être  quelquefois  nécefiaire  d'y  avoir  recours.  Le  premier  , 
eft  celui  où  une  femme  enceinte  venant  à  mourir  avant  d'être  délivrée  de  fon 
fruit ,  (  fur-tout  dans   les  derniers  mois   de  la  groffefle ,  tems  où  le  fœtus  a 

(a)    Lrtfolofiicc    ,    VCl     etiam    vtripéloftoloic'ia- 

{b)  François  Roufftt ,  Médecin  de  la  faculté  de  Paris ,  eft  le  premier  qui  ait  donné 
un  traité  particulier  fur  l'opération  céfarienne  ;  ce  traité  ,  qui  eft  fort  fçavant ,  a  été 
considérablement  augmenté  enfuite  par  C.  Bauh.in ,  qui  a  confirmé  la  doftrine  de  Rovfet 
par  de  nouveaux  exemples.  Roonhuys ,  Ruhau  ,  Vater ,  &c  Slevogt ,  ont  publié  depuis  des 
differtations  fur  le  même  fujet.  On  peut  voir  dans  l'hift.  de  l'Acad.  Roy.  des  Scienc. 
de  Paris,  ann.  1731  pag.  41.  Je  récit  d'une  opération  céfarienne  faite  fur  une  femme 
vivante  ,  après  la  mort  de  l'enfant,  &  dans  les  Eph.  d'Allemagne  cent.  III.  pag.  136 
l'hiftoire  d'un  enfant  qui  fut  tiré  vivant  de  la  matrice  par  l'incifion  de  celle  ci  ,  quel- 
ques heures  après  la  mort  de  la  mère.  Voyt^  auffi  fur  l'heureux  fuccès  de  l'opération 
céfarienne  Pabbrégé  des  tranf.  philof.  par  la  Motte  pag.  iz.  de  la  part,  anat  ;  les 
obfervations  de  M.  de  la  Motte  tom.  III.  p.  124.  &:  la  differt.  de  M.  Richard  de  utero 
vulnçrato   pag.  29. 

Tom.  II.  P 
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acquis  tout  fon  accroilïement  ) ,  foit  dans. le  travail  de.  l'accouchement ,  foit 
d'une  mort  violente  ou  naturelle  ,  on  a  des  preuves  certaines  ou  du  moins 
des  préfomptions  que  l'enfant  eft  encore  vivant  dans  la  matrice  (a).  L'o- 
pération céfarienne  eft  indiquée  auffi  ,  en  fécond  lieu  ,  lorfque  le  fœtus 
étant  mort  Se  la  mère  vivant  encore  ,  celle-ci  ne  peut  en  être  délivrée  par 
les  voies  naturelles  ,  à  raifon  de  différens  obftacles  infurmontables  dont 
nous  parlerons  bientôt  ,  ni  par  fes  propres  efforts  ,  ni  par  le  fecours  de  l'art  ? 
ce  qui  la  jette  dans  un  danger  de  mort  inévitable.  Le  troifième  cas,  enfin,, 
eft  celui  où  là  mère  8t  l'enfant  étant  encore  en  vie  ,  il  fe  préfente  pareille- 
ment des  difficultés ,  qui  s'oppofent  invinciblement  à  l'accouchement  par  les 
voies  ordinaires,  enforte  qu'ils  ne  peuvent  être  arrachés  à  la  mort,  l'un  Se 
l'autre  ,  que  par  l'opération  céfarienne» 

I  L 

Opération  Dans  le  premier  cas ,  c'eft-à-dire  dans  celui  où  la  mère  ayant  perdu  la 
eétarienne  vie  ,  l'enfant  vit.  encore,  ou  eft  du  moins  préfumé  pouvoir  le  faire,  il  n'y  a 
morte  emmS  Pas  deux  fentimens  entre  les  Médecins  ôc  les  Chirurgiens  ,  tous  avouent 
qu'il  faut  recourir  à  l'opération  céfarienne  ,  ôc  fe  hâter  de  la  faire  le  plutôt 
qu'il  eft  pofïïble  ,  afin  de  tirer  l'enfant  encore  vivant  de  la  matrice  de  la 
mère  ,  à  laquelle  fouvent  il  ne  furvit  guère  ,  ÔC  de  tâcher  de  le  conferver» 
L'hiftoire  ancienne  Se  moderne  font  mention  de  plufieurs  enfans  auxquels 
cette  opération  a. fauve. la  vie.,  après  la  mort  de  leurs  mères  ;  tels  furent  Ly- 
cas  y  dont  parle  Virgile  (b) ,  Efculape  (c) ,  Scipion  l'Africain  ,  à  qui  pour  cette 
raifon   on  donna  le  nom  de.  Céfar  ,    Manlius    (d)  ,   qui    vainquit  Carthage  , 

(a)  Quelques-uns  nient  que  l'enfant  puiffe  vivre  encore  dans  le  fein  de  fa  mère  lorf- 
qu'elle  eft  morte  ;  ils-  prétendent  qu'il  cette  toujours  de  vivre  en  même  tems  qu'elle  5  tels 
font  C.  Bauhin  (1) ,  Rvdericus  h-Caflro  (1),  &t  parmi  les  modernes,  le  célèbre  M. 
Mery  (3)  ,  l'un  des  plus  fameux  Chirurgiens  &.  Anatomiites  de  fon  tems.  J'ai  démontré 
cependant  par  beaucoup  d'exemples  que  le  contraire  a  fouvent  lieu  ,  dans  la  diflertation 
que  j'ai  autrefois  publiée  fous  ce  titre  :  Fatum  ex  utero  matris  mortuœ.  exfcidendum  eJJ'e. 
Un  cas  des  plus  finguliers  fur- tout,  eft  celui  que  rapporte  Dotée  ,  (  enc.  chir.  lib.  IV.  cap, 
5.  in  fine  )  ,  qui ,  un  jour  après  la  mort  d'une  femme ,  s'apperçut  que  l'enfant  remuoit 
encore  dans  la  matrice.  On  peut  confulter  auffi  ,  fi  on  veut  ,  outre  les  Auteurs  cités , 
Th.  Cornélius  progymnafm.  5  de  generatione  pag.  207.  Vejlingius  obf.  &C  epift.  7.  pag. 
48.  Timœus  à  Guldenhlee  oper.  med.  pag.  mihi  io8z.  Ge.  Francus  in  fatyr-  med".  IV. 
Schelhammerus  m  mile,  nat.  de  cur.  II.  ann.  V.  obf.  14.  Mauriceau  obf.  315  &  593, 
Roonhuyfius  de  ■  morb.  mul.  Albinus  difH  de  partu  difficili  ;  Viardel  traité  des  accouche- 
mens  ;  Vaterus  in  diiï.  de  partu  csefareo  ,  ut  &  de  partu  hominis  poft  mortem  matris. 
La  Moite  trait,  des  accouch.  liv.  IV.  chap.  VI  &  XIII.  Brendelius  m  obf.  anat.  VIII. 
decad.  II.  Sckacherus  in  programm.  Lipfiœ  173 1  edito  de  fœtu  ex  utero  mortuœ  exfcinden- 
do,  aliique. 

(fe)  Apud  Virgilium  lib.  X.  iEneid.  ubi  canit  :  inde  Lycam  ferit  exfeclum  jam  rnatre: 
feremta. 

{c)  Apollon,  fon  père  ,.  le  tira  du  ventre  de  fa  mère  par  une  incifion  ,  après  qu'elle 
fut  morte,  vid.  0\idius  lib.  II.  metamorph.  atque  Natalis  Cornes,  mytholog.  lib.  IV.  cap0. 
II.  aliique. 

(d).  Vid,  Slinius.  hiftor.  natural.  lib.  VII.  cap.  IX.  Solinus  cap.  IV.  Silius  Italicus  lib.  Xllfc- 

(1)  Io  libr.  anafom.  &  prafat.  in  libr.  de  exfeS.  fœtus  vivi  ex   maire  v'wz. 

(1)   De  morb.   mulier.   lib.  IV.  cap.  3.. 

())  Mêm.  de  l'Aead.  R.  des  S.  ann„  1708.  pag.  046  &  247.  ds  l'édite,  d'Amie 
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&  félon    quelques-uns,  Jules  -  Céfar  ;  tels   furent  encore  ,    dans    les    tems 
fuivans  ,    Edouard  VI.  Roi  d'Angleterre  (a) ,  Sanctius  Sancheç  ,   Roi  de  Na- 
varre (b*),  Se  plufieurs  autres  ,  qui,  en  conféquence  ,  furent  appelles  (b)  Cœfares 
ou  Cœfones  par  les  Auteurs  qui  en  parlent  (c).  Auflîtôt   donc  que  la  femme 
eft  à  l'agonie  ,  ou  qu'elle  vient  de  mourir,  le  Chirurgien  chargé  de  lui  faire 
l'opération  céfarienne  ,  doit   préparer  tout  ce  qui  eft  néceffaire  pour  cette 
opération  ,  &C  dès  qu'il  s'eft   affuré    de  fa   mort  ,   ainfï    que   les  .perfonnes 
qui  font  préfentes  ,  il  lui  fend  fur  le  champ  le  ventre  ,  dans  fon  lit  ou  fur 
une  table  ,  par  une  incifion  cruciale  ,  faite  au   milieu  du  ventre  ,  comme 
dans  les  directions  anatomiques  ,  ou ,  fi  on  veut  procéder  avec  plus  de  cir- 
confpection,  parles  raifons  que  nous  expoferons  plus  bas  ,  oh  "fera  une  fimple 
incifion  longitudinale  fur  un   des  côtés  du  ventre  ,  fans   avoir  égard  à  la  di- 
rection des  fibres  charnues ,  ni  au  trajet  des  vaifTeaux  j  avec  un  rafoir  ,  ou 
en  cas  de  nécefîité  ,   avec  le  premier    infiniment  convenable  qu'on  trouvera 
fous   fa  main  (d)    ;   Se  fi    l'enfant    fe  rencontre  par  hazard  dans  la    cavité 
du  bas-ventre  ,'  en  conféquence  de  la  rupture    de  la  matrice  ,  ou   par  telle 
autre  caufe  que  ce  foit  (e)  ,  on  l'en  tirera  auffitôt  ,   fans  toucher   à   l'utérus. 
Enfuite ,  comme  ces  enfans  font  ordinairement  très-foibles ,  on  tâchera  de  le 
ranimer  en  lui  approchant  du   nez  du  vin ,  de  l'eau  de  la  Reine  d'Hongrie  , 
ou   telle    autre   liqueur    fortifiante  ;    ou  en  lui   foufflant  dans  la  bouche  St 
dans  les  narines    la  vapeur  du  vin  ou  de  l'efprit   de  vin  ,  dont   on  a    pris 
auparavant  une   bouchée  ;    on  le  baptife  en   même   tems  ,  8c  on  lui  lie  le 
cordon.  S'il  eft  renfermé   dans    la  matrice  ,  on   ouvre  celle-ci  avec  la  plus 
grande  circonfpeftion  ,   de  peur  de  le  blefier  ,  ôc   ,  fuppofé  qu'il    vive    en- 
core ,  on  en   fait   l'extraftion  ,   on  coupe  le  cordon  ombilical  après  l'avoir 
lié ,  on  rechauffe  &  ranime  l'enfant ,  comme  nous  venons  de  le  dire  ,  6c  l'o- 

(a)   Voyez  Mauriceau  chap.  de  l'opérât,  céfarienne. 

(b*)  (b)  Voy.  Guillemeau ,  tr.  des  -accouch.  chap.  de  l'op.  céfarienne. 

(c)  Conf.  Carol.  Stephanus  lit).  III.  de  différent,  part.  corp.  human.  cap.  I.  Horat.  Au. 
genius  lib.  V.  epift.  2.  Schenkius  obfervar.  lib.  IV.  Guillemeau  tr.  des  accouch.  Ioc.  cit.  Jo. 
Paient,  Andreœ  Selenia  Auguftalia ,  pag.  361.  où  il  eft  dit  que  deux  jumeaux  furent  tirés 
vivans  du  ventre  d'une  femme  qui  fut  tuée  par  un  coup  d'arme  à  feu.  On  lit  des 
exemples  de  cas  pareils  chez  Viardel  tr.  des  accouch.  liv.  II.  chap.  24.  chez  Voelter 
lib.  de  art.  obftr.  lib.  H.  cap.  13.  &  dans  Mauriceau  obf.  26.  251.  315.  343.  374.  &c 
593.  Purmann  dans  fa  Chirurgie  curieùfe ,  pan.  II.  chap.  10.  dit  avoir  tiré  par  l'opé- 
ration céfarienne  de  la  matrice  d'une  femme  morte,  un  enfant  mâle  vivant  qui  vécut  de- 
puis en  bonne  fanté.  Il  y  a  un  fait  femblable  dans  les  éphémerides  d'Allemagne  ,  cent. 
III.  obf.  57.  pag.  136. 

(a*)  Quelques  Auteurs  ,  Charles  -  Etienne  &c  Guillemeau  entr'autres  ,  veulent  que 
tandis  que  le  Chirurgien  opère  ,  la  fage- femme  tienne  le  vagin  ouvert  avec  fes  doigts  8c 
l'orifice  de  la  matrice  avec  un  petit  bâton  ,  afin  que  l'enfant  puiflé  refpirer  ;  mais  com- 
me il  efl  affez  connu  que  l'enfant  ne  refpire  point  dans  la  matrice ,  8c  qu'il  peut  ■  y 
vivre  fans  refpiration  ,  on  doit  n'avoir  aucun  égard,  à  ce  précepte. 

(e)  On  peut  confulter  fur  cet  accident  Straujfius,  Bayle  ,  Courtial,  Saviard,  Bianchi,  Cahus  , 
Anel  ,  tr.  de  la  frit,  lacrim.  .part.  II.  pag.  294  ;  le  Journ.  des  Sçav.  ;  notre  Compendium 
d'anatomie  ,  note  35  ;  les  Mêl.  des  Cur.  de  la  Nat.  dec.  2.  ann.  V.  obf.  63  ;  l'hift.  de 
l'Ac.  Roy.  des  Scienc.  ann.  1716;  les  Eph.  d'Allemagne,  tom.  I.  obf.  176.  pag.  397. 
Piftor.  dilï!  de  fatu  erupto  utero  in  abdomen  prorumpente ,  &c  lin  grand  nombre  d'autres 
Auteurs  cités  dans  cette  differtation. 

P  ij 
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pération  eft  achevée.  Si  l'enfant  fe  rencontroit ,  aïnfi  qu'il  arrive  quelquefois  , 
dans  la  trompe  de  Fallope  ou  dans  l'ovaire  (a) ,  après  qu'on  auroit  ouvert 
le  ventre  ,  on  inciferoit  auiïi  ces  parties  avec  toute  l'attention  requife  ,  & 
l'on  continuerait  enfuite  comme  on  vient  de  l'expofer  ;  mais  avant  d'en- 
treprendre l'opération  ,  il  faut  commencer  par  examiner  bien  loigneufement,  fi 
la  malade  qu'on  croit  avoir  perdu  la  vie  ,  ne  feroit  pas  tombée  feulement 
en  fyncope  ,  afin  de  ne  pas  s'expofer  à  ouvrir  témérairement  comme  morte , 
une  femme  encore  vivante  ,  comme  il  arriva  ,  dit-on  ,  autrefois  au  célèbre 
Vefale  (b).  On  ne  pourra  guère  douter  que  la  femme  ne  foit  réellement 
morte  ,  fi  le  battement  du  cœur ,  le  pouls  St  la  refpiration  ont  totalement 
celle  ,  fur-tout  fi  elle  eft  réputée  telle  par  tous  les  affiftans  ;  car  il  eft  infi- 
niment rare;  que  dis-je  ?  à  peine  arrivera  -  t  -  il  que  fur  cent  mille  perfon- 
nes  qui  ont  été  jugées  mortes  par  d'habiles  gens  ,  ou  même  par  le  peuple , 
il  en  revienne  une  feule  à  la  vie  :  jufqu'à  préfent  je  ne  connois  point  d'exem- 
ple de  femme  groffe  ,  regardée  comme  morte  ,  qui  ait  relîufeité  pendant 
l'opération  céfarienne  :  cette  crainte  ne  doit  donc  pas  nous  empêcher  d'agir  ; 
ôc  quand  même  cela  viendroit  à  arriver  ,  contre  toute  apparence  ,  le 
Chirurgien  ne  devroit  pas  en  être  trop  épouvanté  ,  puifqu'il  n'a  point  com- 
mis de  crime  ;  ce  n'eft  point  à  mauvais  delîéin  qu'il  a  fait  l'opération  ;  H 
a  voulu  fauver  la  vie  à  l'enfant  ,  en  croyant  ouvrir  feulement  le  cadavre 
de  la  mère  ,  obligation  que  lui  impofent  également  la  Religion  6c  les  loix 
comme  nous  le  verrons  bientôt.  D'ailleurs ,  la  mère  même  ne  feroit  pas  né- 
ceffairement  la  vi&ime  de  cette  erreur  involontaire  ;  elle  pourroit  très-bien., 
au  contraire  ,  guérir  de  fa  b  le  fibre,  fur-tout  fi  on  a  eu  l'attention,  ainfi 
que  nous  l'avons  recommandé,  d'ouvrir  le  ventre  ,  non  pas  crucifiement ,  mais 
par  une  fimple  incifi.on  longitudinale  ,  comme  on  l'a  pratiqué  aux  femmes 
vivantes  à  qui  l'on  a  fait  ,  de  leur  confentement  Se  avec  le  plus  grand 
fuccès ,  l'opération  céfarienne ,  pour  leur  tirer  un  enfant  dont  elles  ne  pou- 
■yoient  accoucher  que  par  cette  voie  (c).  Si  on  diffère  trop  cette  opération , 


{a)  Nous  en  donnerons  des  exemples  ci  après. 

(b)  Vid.  Adami  viiœ  medicorum. 

(c)  C'eft  ce  qui  a  engagé  le  Sénat  de  Venife  ,  au  rapport  de  Mellï  (\\b.  de  arte 
obltemcia  ,  cap.  de  partu  cafareo  ,  pag  353.  )  à  porter  une  loi,  qui  oidonne  d'ouvrir 
le.  venue  des  femmes,  groffes  mortes,  ou  réputées  l'être  ,  longitudinalemeni  ,  comme 
on  ouvriroit  celui  d'une  femme  vivante  dans  l'opération  céfarienne  ,  &  non  point 
en  crcix  ,  comme  on  le  pratique  fur  le_  cadavre  ,  afin  que  Ci  la  femme  revenait  par  ha- 
sard à  la  vie,  elle  fût  moins  expo  fée  à  la  perdre  par  l'effet  de  fa  bleiïure,  ik  qu'elle 
pût  en  guérir  plus  aifément.  Cette  fage  loi  mérite  d^être  rapportée  ici  dans  fa  langue 
origindle  ;  voici  comme  elle  eft  conçue  en  italien  :  Ejjendo  che  nelU  donne  che  mucifno 
gravide  fia  alla,  cieatura  efijlente  net  ventre  ogni  dilajwne  periculoja.  ,  percio  permetiono 
jiure  fue  eccelenje  di  medici  fudeiti,  aprir  ,  e  far  aprir  l'ijhjj'e  (  mentre  vi  e  divieto  ripo- 
rofilfimo  ,  che  lènza  lîcenza  fotto  qualcunque  pretefto  ,  non  fi  poffa  aprir  cadaveri  de 
moi  ti)  :.  da.  f  fficientg  chirurgo  col  toglio  Jolito  a  pratkarfi  nel  parto  cefario  ,  onde,  refti 
ml  medefimo  tempo  preferiata  la  creatura  ,  e  la  madré  Jlejja  fe  per  anco  morta  non  fofl'g  . 
ma.  fol 0  o.pprejfa  da  fuffocatione  iflerica  :  E  perche  tal  ouerazjone  fia  fat'a  da  medici  e 
thiuirghi  periti  in  tali  incfiani  ,.  dèbba  il.  Collegio  de  Medici  portai  al  Magifiiato.  di.  /ue  ex- 
cdlençe:  nota  difiînt'a  dei  piu  idonei  ,  accio  dei  medifimi  ne  fia  fana,  râla  &d  efpofta.  a 
choira,    Lnielligejiia.    di   ogn'Una   nell-e  publkfie  jpe\iarie,„. 
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il  eft  à  craindre  que  l'occafion  n'échappe  ,  Se  que  l'enfant  ne  vienne  à  périr 
pendant  ces  délais  ,  vi&ime  de  la  timidité  du  Chirurgien  ,  comme  on  n'en 
a  que  trop  d'exemples  (a)  ,  ce  qui  rendra  enfuite  l'opération  abfolument 
infruâueufe,  puifquelle  n'avoit  pour  objet  que  la  confervation  de  l'enfant.  Il 
eft  des  gens  qui  jugent  cette  opération  inutile  ,  par  la  raifon ,  difent-ils  ,  que 
n'y  ayant  point  de  ligne  que  l'enfant  foit  encore  vivant  dans  le  corps  de  fa 
mère  ,  après  que  celle-ci  a  ceffé  de  vivre ,  elle  fera  faite  fouvent  en  vain  , 
à  quoi  ils  ajoutent ,  qu'on  ne  doit  pas  troubler  le  repos  des  morts.  Je  con- 
viens qu'on  ne  peut  pas  connoître  avec  certitude  fi  l'enfant  vit  encore  dans  la 
matrice  ,  ÔC  qu'on  ouvrira  le  plus  fouvent  fans  fruit  les  femmes  enceintes  après 
la  mort  ;  mais  je  dis  auffi  qu'il  vaut  mieux  ouvrir  cent  femmes  inutile- 
ment ,  que  de  perdre  un  feul  enfant  vivant  par  fa  négligence  ,  ou  de  l'enfé- 
velir,  étant  encore  en  vie  ,  avec  fa  mère. 

1 1  r. 

J'établis  donc,  comme  une  régie  générale  ,  qu'on  doit  ouvrir  ,  le  plus  Ondo'.ttou- 
promptement  poffible  ,  toutes  les  femmes  qui  meurent  pendant  leur  groffeffe  ,  {w^^on 
fur-tout  celles  ,  comme  nous  l'avons  déjà  dit  ,  qui  font  près  du  terme  ,  ou  céfarienne 
qui  font  mortes  dans  le   travail  de  l'enfantement  ;  il  réfulte  de-là  plulîeurs.  dans  ce  pte" 
avantages  :  i  .  fi  1  entant  fe  trouve  par  hazard  encore  vivant  ,  on  1  arrache, 
pour  ainfi  dire,  à  la  mort  ,  il  reçoit  le  baptême  ,  &  il  n'eft  pas  impoffible  qu'il 
pouffe  enfuite  la  vie  auffi  loin  qu'un  autre  ;  2°.  l'opération  céfarienne  étant 
faite  fur  tous  les  cadavres  des   femmes   enceintes  ,  les  Médecins ,  les  Chi- 
rurgiens &  les  fages-femmes  ,  auront  fouvent    occafion  de  confidérer   de 
très-près  quelle  eft  dans  les  femmes  groffes ,  la  figure ,  la  grandeur   &  l'état 
de  la  matrice ,  les  diverfes  fituations  de  l'enfant  ,  la  difpofition  des  membra- 
nes   de  l'arrière -faix  ,   &  leur    union  avec  la  matrice  ;  ce  qui  les  mettra 
en  état  de   fecourir  clans   la   fuite  plus   efficacement  les  autres  femmes   en 
travail  d'enfant  pour  lefquelles  ils  feront  appelles;  30.  on  pourra  connoître 
encore  ,  par  ce  moyen ,  ajoute  Ueventcr  (b)  ,  fi  la  fage-femme  ou  le  Chirur- 
gien ,  par  malice  ou  par  ignorance  ,  n'auront  pas    caufé    la  mort    de  la 
femme  ,  afin  qu'ils  fe  corrigent    en   cas  d'ignorance  ,  ou  qu'ils  foient  punis 
de  leur  crime  s'il  y  a  eu   de  la  malice  dans  leur  fait.    On  doit   donc  bien 
fe  donner  de  garde  d'abandonner  les   femmes  mortes    pendant  la  groffeffe  , 
d'en  retarder  trop  long-tems  l'ouverture  ,  ou  ,  qui  pis  eft  ,   de  les  mettre  en 
terre  fans  les  ouvrir,  avec  l'enfant,  qui  peut  être    encore  vivant  ;  car  nous 
avons  déjà  remarqué  qu'il  peut  vivre   quelquefois  encore  allez  long-tems 
dans  la  matrice  après  la  mort  de   la  mère  ;    le   dévouer  ainfi  à  une  mort 
certaine,  en  le  laiffant  dans  le  fein   qui  l'a  conçu,  &  qui  n'eft  plus  pour  lui. 
qu'un  tombeau ,  ou  lui  faire  partager  pendant  qu'il  vit  encore    la   fépukure 
d'un  cadavre ,  eft  une  aftion  impie   8c  barbare  ?  qui  outrage  à  la  fois  la  Re- 

(a  On  peut  en  voir  beaucoup  dans  les  Auteurs,  fur -tout  chez  Mauriceau  ,  Courtial ,, 
Saviard  ,  Anel  ,  la  Mous  ,  &c.  6s.  dans  le  I.  §,  de  notre  dillertation -,  déjà  citée ,  fur  &ti* 
pération  céfariejine., 

(.*)  Trait,  des  accouchera.  ÎÏ.  fartis, 
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ligion  Se  l'humanité  (a).  Chez  toutes  les  nations  chrétiennes  8c  policées  ,  il 
devroit  donc  être  enjoint ,  fous  des  peine  très-grièves  ,  non-feulement  d'ouvrir 
toutes  les  femmes  enceintes  avant  de  les  enfévelir ,  comme  la  loi  l'ordonne  (b) , 
mais  encore  de  faire  procéder  d'abord  après  la  mort  6c  le  plutôt  poffible ,  à 
cette  opération  par  des  Chirurgiens  habiles  ,  qui  fe  hâteront  de  tirer  l'enfant 
de  la  matrice  ,  de  peur  que  fi  on  temporifoit  davantage  il  ne  vint  à  y  périr. 
Les  premiers  Rois  de  Rome  ,  quoiqu'ils  ne  fufient  pas  éclairés  des  lumières 
de  la  vraie  Religion  ,  ont  eu  compafîîon  du  fort  de  ces  enfans  innocens  ; 
ils  ont  promulgué ,  en  leur  faveur ,  une  loi  qui  eft  connue  dans  le  digefte 
fous  le  nom  de  Loi  Royale  (  lex  regia),  St  qui  mérite  à  jufte  titre  celui  de 
chrétienne  Se  même  de  divine  ;  elle  défend  d'enterrer  les  femmes  qui  périffent 
pendant  la  groffeffe  ,  avant  de  leur  avoir  tiré  l'enfant  par  l'opération  céfa- 
rienne  ,  St  déclare  homicides  ceux  qui  oferoient  y  contrevenir,  par  la  raifon  , 
dit  la  loi  ,  qu'ils  s'expofent  volontairement  à  laifier  périr  l'enfant  dans  le 
fein  de  fa  mère  (c).  L'intention  de  ces  fages  légiflateurs  étoit  donc  fans 
doute  ,  qu'on  fît  cette  opération  dans  le  terns  convenable  ,  c'eft-à-dire  im- 
médiatement après  la  mort  de  la  femme  ,  l'expérience  ayant  appris  qu'or- 
dinairement l'enfant  ne  lui  furvit  guère.  Cependant  quoique  la  plupart  des 
Jurifconfultes  aient  reconnu  l'équité  Se  la  fainteté  de  cette  loi  (d) ,  il  arrive , 
je  ne  fçais  par  quelle  fatalité ,  qu'elle  n'eft  guère  plus  obfervée  aujourd'hui 
chez  les  peuples  chrétiens  que  fi  elle  n'avoit  jamais  exifté  (e).  Les  princes 
St  les  Magiftrats  regardent ,  à  la  vérité ,  St  puniffent  comme  homicides  ,  les 
femmes  de  mauvaife  vie  qui  laiffent  mourir  leurs  enfans  faute  de  leur  lier 
le  cordon ,  ou  par  quelqu'autre  négligence  ,  St  ,  à  mon  avis  ,  ils  font  très- 
bien;  mais  je  n'en  fuis  que  plus  furpris  ,  qu'ils  ne  condamnent  pas  aux  mêmes 
peines  ceux  qui  font  caufe  ,  par  négligence  ou  autrement  (/)  ,  que  des 
enfans  qu'on  auroit  pu  fauver  ,  périffent  dans  le  fein  de  leur  mère  après  la 
mort  de  celle-ci  ;  car  dans  ce  dernier  cas  ,  comme  dans  le  premier  ,  la 
vie  de  l'enfant  étant  pareillement  facrifiée  ,  la  punition ,  fuivant  moi ,  doit 

(a)  On  peut  confulter  fur  cela  Vater  ,  dirT.  de  partu  hominis  pojl  mortem  matris  ;  Albinus 
de  partu  difficili  ;  &  la  Motte  liv.  IV.  chap.  XIII. 

(3)  Digeflor.  lib.  XI.  lit.  8.  de  mortuo  inferendo  &  fepulchro  œdlficando. 

(c)  Foyej  le  digefte  lieu  cité. 

(d)  Vid.  Feltmannus  de  non  humanda  muliere ,  quse  uterum  gerit ,  lib.  de  cadavere 
infpiciendo  ,  pag.  106. 

(e)  Hildanus ,  dans  fon  épitre  fur  la  hernie  de  matrice  ,  page  905  &  fuiv.  de  fes  œuvres 
latines,  afîure  que  la  Loi  Royale  eft  ordinairement  obfervée  dans  la  Suiffe  ,  fa  patrie; 
mais  dans  les  autres  pays  ,  autant  que  j'ai  pu  m'en  inftruire  ,  les  Magiftrats  n'y  pen- 
fent  feulement  pas ,  8c  l'on  enterre  indiftinftement  les  femmes  enceintes  avec  les  au- 
tres ,  fans  les  ouvrir. 

(  f)  Tel  fut  le  cas  dont  parle  Msurlceau  obf.  345.  où  un  père  n'ayant  pas  voulu 
permettre  qu'on  ouvrît  le  ventre  de  fa  fille  ,  morte  dans  le  travail  de  l'accouchemenr , 
fit  périr  volontairement  St  par  fa  faute,  l'enfant  qu'elle  portoit  ,  ce  qui  eût  mérité  une 
févére  punition.  La  même  chofe  m'eft  arrivée  dans  cette  ville  (  Helmjlad  )  ;  Je  frère 
d'une  femme  ,  qui  étoit  morte  aufli  fans  pouvoir  accoucher  ,  s'oppofa  à  ce  que  je 
i'ouvrifle  ,  me  menaçant  de  me  tirer  un  coup  de  piflolet  11  j'entrois  dans  la  maifon 
de  fa  fœur  pour  lui  faire  l'opération  céfarienne ,  ce  qui  occafionna  encore  la  perte 
de  l'enfant. 
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être  encore  la  même  ,  puifque  le  crime  eft  égal  de  part  6c  d'autre.  On  ne 
peut  donc  trop  exhorter  ceux  à  qui  l'adminiftration  de  la  juftice  Sa  de  la 
police  eft  confiée ,  à  faire  revivre  8c  à  tenir  la  main  à  l'exécution  de  la 
loi  qui  ordonne  d'ouvrir  généralement  toutes  les  femmes  groffes  qui  meurent 
avant  leur  accouchement ,  ou  pendant  le  travail ,  avant  de  les  enfévelir.  Je 
me  fuis  étendu  davantage  fur  cette  importante  matière  dans  la  diiTertation 
citée  au  premier  paragraphe  de  ce  chapitre  ,  où  j'ai  établi ,  par  un  plus  grand 
nombre  de  faits  Sa  de  raifonnemens ,  qu'il  faut  tirer  promptement  l'enfant ,  par 
l'opération  céfarienne ,  du  fein  de  la  mère  dès  qu'elle  a  rendu  les  derniers  fou- 
pirs.  On  pourra  confulter  encore  fur  le  même  fujet  une  diiTertation  medi- 
co-legale  de  jure  embryonum ,  qui  fut  foutenue  à  Iene  en  1716  fous  la  préfi- 
dence  du  célèbre  M.  Wildvogel  ;  de  même  que  Nymmanus  Sa  Winckler  de 
vita  fœtus  in  utero  -,  Guillemeau  ,  Paré  ,  Hildanus  ,  Scultet ,  Peu  ,  Mauriceau  „ 
Voeher ,  Deventer  ,  la  Motte,  Melli  (a)  ,  Sa  beaucoup  d'autres  Auteurs  qui 
ont  beaucoup  appuyé  fur  cet  article  ,  quoiqu'auih*   infrudueufemenr  que  nous, 

I  V. 

L'opération  céfarienne  eft  pareillement  indiquée  lorfque   la    mère  étant    oé?**' 
encore  vivante  Sa  l'enfant  mort  ,   ce    dernier  ne  peut  fortir  par    les  voies  céiLien'nT 
naturelles  ,  ni   en  être  tiré  par  art,  ce  qui  arrive,  i°.  quand  le  fœtus  ,  au  fur  la  fe""»e 
lieu  d'être  renfermé  dans  la  matrice  ,  fe  trouve  dans  la  trompe  de  Fallope  ,  fetus'étaJ6 
dans  l'ovaire,  ou  dans  la  cavité  même   du  bas -ventre  (b)  ,   accidens  dont  mon, 
les  Auteurs  rapportent  différens  exemples  (c)  ;  z°.  lorfque  l'enfant  étant  ren- 
fermé dans  la  matrice,  celle-ci  eft  entièrement  fortie  de  fa  place  ,  &  forme 
une  hernie   à  l'extérieur  du  ventre,  comme  Sennert  (d)  Sa   Hildanus  (e)  onc- 
eu  occafion   de  le  voir,  chacun  une   fois;  30.  lorfqu'une  exoftofe  des  os  du 
baflin,oula  mauvaife  conformation  de  cette   partie  ,  très- ordinaire  dans  les 
femmes  d'une  taille  exceffivement  petite  (/)  ,  retréciffent  le  pailage  au  point 
qu'il  eft  abfolument  impoiïîble    à   l'enfant  de  fortir  de  la  matrice  (g)  ;  40 


(.a)    In  libr.  de  arte   objletricandi  variis  in   locis. 

(b)  Les  principaux  indices  auxquels  on  peut  reconnoître  que  l'enfant  n'occupe 
pas  la  cavité  de  la  matrice,  outre  les  fignes  généraux  de  la  grofl'en*e ,  font  les  fuivans  : 
quoique  les  douleurs  de  l'enfantement  aient  précédé  ,  ou  fe  faffent  actuellement 
féntir ,  l'orifice  de  la  matrice  ne  s'ouvre  point ,  Se  les  eaux  ne  s'écoulent  pas  ,  l'enfant 
eft  finie  plus  haut  ou  plus  latéralement  qu'il  n'a  coutume  de  l'être  ,  &  l'on  en  touche- 
plus  diftindlement  les  différentes  parties  ,  comme  la  tête  ,  les  bras  ,  les  pieds  &c. 
Voyez  IVelfchii  nota  in  caput  de  feft.  cœfar.  Scip.  Mercurii  ;  Pijlor  difl*.  de  fœtu  rupto  utero' 
in  abdomen  prodeunte  ;  le  Journ.  des  Sçav.  Juin  172»  ;  Saviard  obf.  60  -r  Dionis  difl".  fur 
la  génération. 

(c)  Voye\  à  ce  fujet  notre  compendium  d'anatomie  ,  4e.  edit.  note  35.  pag.  83.  ds 
fœtibus  extra  uterum. 

{.dj  Inft.  med.   lib.  II.  part.  I.  cap.   IX. 

(e)  Oper.  latin,  pag.  903.  epift.  de  hernia  uterina. 

(f)  Voye\  -en  un  exemple  dans  Saviard  obf.  114;  dans  Voeher  lib.  de  art.  obftetric.. 
pag.  m;  Scun  tout  récent  dans  les  Mém.  de  l'Acad.  de  Chir.  tom.  I.  pag.  646:  il  n'y1 
avoit  qu'un  efpace  de  deux  pouces  entre  l'os  facrum  >U  l'os  pubis  ,  &l  c'eft  ce  qui  fie 
entreprendre  l'opération  céfarienne  ,  par  laquelle  on  fauya  la  mère  8t  l'enfant.. 

rg)  On  en  trouve  un  exemple  dans  Ruleau-  trait,  de  i'og.  céfatv  Se  un.  autre:  dans  lai 
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enfin  lorfqu'un  skirre ,  ou  toute  autre  tumeur  fituée  dans  le  vagin  ou  près 
de  l'orifice  de  la  matrice  ,  la  callofîté  de  cet  orifice ,  ou  la  coalition  contre- 
nature  Se  irrémédiable  des  parois  du  vagin  ,  oppofent  auffi  une  réfiftance 
infurmontable  à  l'accouchement  par  la  voie  naturelle.  Dans  tous  ces  cas ,  Ci 
des  douleurs  extraordinairement  vives ,  des  convuliions  ,  la  perte  du  fang 
jettent  la  mère  dans  l'épuifement  ,  &.  font  craindre  prochainement  pour  fa 
vie  ,  pour  empêcher  qu'elle  ne  périffe  avec  ion  fruit ,  il  faut  indifpenfable- 
ment  en  venir  à  l'opération  céfarienne  ,  quoique  les  Anciens  ne  l'ayent  ja- 
mais pratiquée  fur  le  vivant ,  6c  qu'elle  foit  condamnée  par  beaucoup  d'Au- 
teurs modernes  (a) ,  &  nommément  par  Mauriceau  (b)  ,  qui  veut  qu'on  tire 
toujours  l'enfant  par  les  voies  naturelles  ,  fans  faire  attention  aux  circonf- 
tances  qui  peuvent  rendre  la  chofe  impoiîîble.  On  trouve  chez  différens 
Ecrivains  très-digne  de  foi  (c) ,  plufieurs  exemples  du  fuccès  de  l'opération 
céfarienne  :  Mauriceau  a  donc  grand  tort  de  dire  quelle  efi  toujours  mortelle 
pour  la  mère  (d)  ,  l'expérience  dépofe  évidemment  contre  lui  ;  auffi  a-t-il  été 
repris  fur  ce  point  par  la  Motte  (e) ,  bien  que  ce  dernier  foit  allez  peu  favo- 
rable à  l'opération  céfarienne  ,  &  qu'il  la  rejette  dans  quelques-uns  des  cas 
où  l'on  ne  peut  guère  fe  difpenfer  d'y  avoir  recours. 

V. 

Elle  eftre-  Prefquetous  les  Auteurs  admettent  l'opération  céfarienne  fur  la  femme  mor- 
jettee  par  te  }  g^  même  fur  la  femme  vivante  ,  toutes  les  fois  que  la  nature  indique  elle- 
d'Ântenrs  en  même  ,  par  une  tumeur  ,  une  douleur  ou  un  abfcès  qui  fe  manifeftent  à  quel- 
ertaines  oc-  que  endroit  du  bas-ventre  ,  comme  au  côté  ou  près  de  l'ombilic  ,  la  route 
qu'on  auroit  à  tenir  pour  parvenir  à  l'enfant  (/) ,  parce  que  l'incifion  n'occa- 


difl".  déjà  citée  de  Voter  ou  l'opération  céfarienne  eut  le  plus  heureux  fuccès.  Mauriceau  , 
au  contraire  ,  rapporte  un  cas  femblable  (  obf.  26.  )  dans  lequel  il  laiffa  périr  miférable- 
ment  la  mère  &.  fon  fruit,  faute  de  fecours  ;  Sa\iard  (  obf.  114)  &  plufieurs  autres 
ont  fait  la  même  chofe.  Mais  nous  nous  étendrons  davantage  dans  la  fuite  fur  ce 
point. 

(a)  Tels  que  Paré,  Guillemeau  ,  Rolfincius  ,  Solingen  ,   Mauriceau  £>£  la  Motte. 

(fr)  Tr.  des  accouch.  chap.  de  l'op.  céfar. 

(c)  Comme  RouJJet  ,  Bauhin  ,  Mathieu  Cornacius  ,  Sennert ,  H'ddanus  ,  Cyprianus ,  Lanctifch  , 
Saviard  ,  Roonhuys  ,  Ruleau  ,  &  autres  que  nous  citerons  plus  bas  ;  voyej  auffi  les 
Mém.  de  l'Acad.  Roy.  des  Se.  de  Paris ,  les  Tranf.  phil.  &  les  Eph.  d'Allemagne  &c. 

(d)  Obf.  fur  les  maladies  des  femmes  groffes  ,  obf.  94. 

(e)  Trait,  des  accouch.  liv.  IV.  chap.  XII. 

îf)  Voyez  Bartholin  de  infolitis  partus  humani  viis  ;  RoujJet  fur  l'oper.  cefar.  ;  Langius 
epift.  39  ,  lib.  II  ;  H'ddanus  epift.  de  hernia  uterina  in  oper.  pag.  905  ;  Ronjeus  epift.  I  ;  Anel 
fuite  de  la  fift.  lacrymale  pag.  294  ;  Ruyfch  in  cur.  pofter.  pag.  30  ;  Acia  Anglkana  variis  in 
iocis ,  ck  ex  his  etiam  aft.  ertid.  Lipf.  an.  1703.  pag.  14;.  ik  plufieurs  autres  Auteurs.  Un 
cas  très-remarquable  de  ce  genre  ,  eft  celui  qu'Abraham  Cyprianus ,  célèbre  Médecin  Hol- 
Iandois,  publia  autrefois  dans  une  lettre  particulière,  où  il  donne  l'hiftoire  d'un  fœtus 
qui  fut  tiré  de  la  trompe,  après  21  mois  de  fejour  dans  cette  partie  ,  fans  que  la  mère  en 
mourût\;  de  même  que  le  cas  décrit  dans  les  Ephémerides  d'Allemagne  ,  femeftre  XII. 
pag.  23  '&  feq.  ann.  1727.  La  Motte  eft  prefque  le  feul  Auteur  qui  paroifle  contraire  à 
l'opération  céfarienne  dans  l'occafion  dont  il  s'agit,  puifqu'on  ne  trouve  rien  fur  ce  point 
dans  fon  prolixe  traité  fur  les  accouchemens. 

lionne 
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fîonne  alors  que  peu  ou  point  d'hémorragie  ,  8c  que  le  fœtus  fe  trouve  or- 
dinairement dans  la  trompe ,  l'ovaire  ,  ou  la  cavité  du  ventre  ;  mais  quel- 
ques-uns des  plus  grands  Médecins  6c  Chirurgiens  condamnent  la  même 
opération  comme  trop  cruelle ,  barbare ,  Se  toujours  funefte  à  la  mère  ,  lorf- 
que  l'enfant  fe  rencontre  dans  la  matrice  ,  ÔC  qu'il  ne  fe  préfente  point 
d'abfcès  qui  en  favorife  l'extraction  :  on  compte  principalement  parmi  ces  Au- 
teurs Guillemeau  (a)  ,  Mauriceau  (b) ,  Rolfincius  (c)  8t  Solingen  (d)  ;  ils  difent 
n'avoir  jamais  vu  furvivre  les  mères  à  l'opération  (e)  ,  Se  en  conféquence 
ils  n'héfitent  pas  à  taxer  de  cruauté  St  de  témérité  ceux  qui  la  confeillent  ou 
qui  la  pratiquent  quand  l'enfant  eft  dans  l'utérus  ,  ÔC  qu'il  ne  s'annonce  par 
aucun  abfcès  ,  prétendant  qu'il  vaut  mieux  alors  le  tirer  par  la  voie  natur 
relie ,  foit  avec  les  mains ,  foit  avec  les  inftrumens  ,  que  de  jetter  la  mère 
dant  un  danger  imminent  de  mort  en  lui  ouvrant  le  ventre  8c  la  matri- 
ce ;  mais  la  doctrine  de  ces  Auteurs  eft  combattue  par  la  raifon  8t  par  l'ex- 
périence de  beaucoup  de  Médecins  6c  de  Chirurgiens  auffi  habiles  que  pru- 
dens ,  tels  que  Roujfet  Se  Bauhin  (/) ,  Sennert  (g) ,  Hildanus  (h)  ,  Fienus  (i)  i 
Scultet(k) ,  Mercurial  (I) ,  Roonhuys  (m) ,  Rulleau  (n) ,  Lanckifch  (o) ,  Saviard  (p), 
Joubert  (q) ,  la  Motte  (r) ,  Teichmeyer  (s),  8t  plufieurs  autres  ,  qui  tous  at- 
tellent que  l'opération  a  été  faite  heureufement ,  Se  fans  qu'il  en  ait  coûté 
la  vie  à  la  mère. 

V  I 

J'avoue  que  cette  opération  eft  d'un  fuccès  très  -  douteux ,  &  toujours     Difficulté* 
dangereufe  pour  la  mère  ,   fur-tout  lorfqu'il  faut  incifer  la  matrice  même  *  «éceffité 
pour  en  tirer  l'enfant  ,  ou  que  celui-ci  ne  fe  fraye  pas  une  route  au-dehors  tion céfarien. 
par  un  abfcès  :  je  conclus  delà  qu'on  ne   doit  l'entreprendre   que  dans  une  ne° 
extrême   néceflîté  ;  mais  je   fuis  en  même    tems    convaincu    qu'il    eft  des 
occafions  où  l'on  ne  peut  abfolument  point  s'en  difpenfer ,  comme  il  eft  aflez 

(a)  Tr.  des  accouch.  chap.  de  I'op.  cefar. 
(6)  Tr.  des  accouch.  liv.  II.  chap.  XXXII. 

(c)  Obf.  anat.  lib.  I.  cap.  1 3.  pag.  i8z. 

(d)  Opérât,  chirurg.  cap.  de  feft.  casfarea. 

(e)  La  mort  de  la  femme  doit  Couvent  être  attribuée  à  toute  autre  caufe  qu'à  l'opération 
eëfarienne. 

(/)  Lib.  de  partu  csefareo. 
ig)  In  inft.  medic.  Se  praxi  medica. 
(h)  Epift.  de  Hernia  uterina. 
(i)  In  libris  chirurg.  cap.  VIII. 
(k)  Armament.  tab.  de  partu  csefareo. 
(I)  Lib.  de  arte  obftetricandi  cap.  de  part,  cœfar. 
(m)  Lib.  1.  obferv.  chirurg.  I.  de  morb.  mulier. 
(n)  Traité  de  l'opération  céfarienne. 

\o)  VU.  aft.  erud.  Lipf.  ann.  1693.  pag.  219.  Si  mife,  nat.  cur.  dec.  Hï,  ann.  z.  obf.  17. 
kemque  Vateri  difl*.  de  partu  csefareo. 
(p)  Obf.  chirurg.  obf.  69. 
iq]  Journ.  des  Savans,  ann.  1691  &  1693. 
(/•)  Des  accouch.  liv.  IV.  chap.  iï. 
(j)  In  inft.  medicinae  forenfis.  pag.  18. 
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prouvé  par  ce  que  nous  avons  déjà  dit ,  &  par  ce  que  nous  dirons  bientôt 
encore.  Gouei  (a)  ,  l'un  des  Chirurgiens  françois  les  plus  modernes,  ne  craint 
pas  même  d'avancer  avec  Roujfet ,  Mercurial  (b)  ,  8t  Welsh  (c) ,  que  l'opéra- 
tion cefarienne  n'eft  ni  plus  difficile  ni  plus  dangereufe  que  la  lithotomie  , 
et  qu'elle  réuffira  même  plus  fouvent  que  cette  dernière ,  pourvu  qu'on  y  pro- 
cède comme  il  faut,  ce  qu'il  s'efforce  de  prouver  par  quelques  exemples  fa- 
vorables à  fon  opinion.  Mais  les  fortes  raifons  6c  les  obfervations  qu'op- 
pofent  Paré  ,  Guillemeau  ,  Rolfincius ,  Mauriceau  6c  Solingen  (d)  fur  les  fuites 
fouvent  malheureufes  de  l'opération  cefarienne  ,  8c  fur- tout  le  danger  d'une 
grande  hémorragie  ,  8t  de  la  gangrène  qu'entraîne  la  plaie  faite  à  la  ma- 
trice ,  principalement  chez  les  femmes  groffes  ,  danger  déjà  remarqué  par 
Celfe  (e) ,  ne  me  permettent  pas  d'être  entièrement  de  l'avis  de  ces  premiers 
Auteurs.  Lorfqu'il  s'agit  de  tirer  un  foetus  mort  dans  la  matrice ,  Mauriceau , 
comme  on  l'a  déjà  vu  ,  enfeigne  ,  avec  quelques  autres  Ecrivains ,  qu'il  eft 
plus  à  propos  d'en  délivrer  la  femme  par  les  voies  ordinaires  ,  avec  la  main 
ou  les  inftrumens ,  que  par  un  moyen  auffi  dangereux  que  l'opération  cefa- 
rienne (/)  ;  &  en  cela  je  fuis  tout-à-fait  de  fon  fentiment  ,  toutes  les  fois 
qu'il  fera  poffible  de  le  fuivre  ,  étant  très-éloigné  d'approuver  la  témérité  de 
ces  Chirurgiens  qui  ont  eu  recours  à  l'incifion  du  ventre  6c  de  la  matrice 
dans  des  occafions  où  l'enfant  auroit  pu  être  tiré  par  le  vagin  ;  les  fuccès 
qu'ils  ont  eu  quelquefois  en  faifant  cette  opération  dans  de  telles  circonftan- 
ces ,  ne  les  juftifie  pas  (g).  Mais  auffi  comme  il  Ce  préfente  réellement  bien 
des  cas  ,  dont  j'ai  déjà  indiqué  la  plupart  ,  où  il  eft  d'une  impoffibilité  abfo- 
lue  d'extraire  l'enfant  par  les  voies  naturelles ,  ôt  où  fon  féjour  dans  le  ven- 
tre de  fa  mère  jette  celle-ci  dans  le  danger  de  mort  le  plus  imminent  ,  je 
crois  que  dans  de  tels  cas  il  y  auroit  de  la  barbarie  Se  de  la  cruauté 
d'abandonner  à  fon  malheureux  fort  une  infortunée  qui  implore  ardemment 
notre  fecours  ,  ou  qui  du  moins  ne  peut  s'en  paiTer  (A)  j  que  dans  les  maux 
extrêmes ,  il  faut  des  remèdes  qui  le  foient  auffi  ,  Se  qu'il  vaut  mieux  ,  fuivant 
la  maxime  de  deux  des  plus  grandes  lumières  de  la  médecine ,  Hippocrate  Se 
Celfe,  en  employer  un  douteux  ,  que  de  n'en  faire  aucun,  en  laiffant  la  ma- 
lade dans  l'état  déplorable  où  elle  fe  trouve  ,   en  proie  aux  plus  horribles 


(à)  Chir.  véritable  ,  pag.  431, 

(b)  Libris  fupra  citatis. 

(c)  Libro  germanic.   de  arte  obftetric.  cap.  de  feâ.  cœfar, 

(d)  Locis  fupra  citatis. 

(e)  Liv.  V.  chap.   56. 

(/)  Loc.  cit.  chap.  de  l'opération  cefarienne. 

(g)  On  peut  citer  au  nombre  de  ces  opérations  céfariennes  entreprïfes  fans  une  rai/bn 
fuffifante,  celle  qui  eft  rapportée  dans  les  Journaux  des  Savans  ann.  1693  ;  celle  dont  parle 
la  Motte  ,  chap.  de  l'op.  cef.  &  plufieurs  autres. 

(h)  Les  Médecins  ou  les  Chirurgiens  qui  eurent  foin  de  la  femme  qui  a  fourni  le  fujeî 
de  la  114e.  obfervation  de  Saviard  méritent ,  je  crois,  d'être  chargés  de  ce  reproche,  puif- 
qu'ayant  reconnu  l'impoffibilité  de  l'accouchement  par  les  voies  ordinaires ,  à  caufe  de 
î'étroiteffe  du  paiïage,  ils  laifferent  mourir  cependant  la  mère  &  l'enfant  fans  faire  l'opé- 
ration cefarienne;  confultez  auffi  la  60e.  obfervation. du  même  Auteur  »  où  l'en  voit  qu§; 
Ja  même  opération  fut  refufée  à  une.  autre  femme  qui  ia  demandait  avec.  ioftaàc&£ 
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douleurs ,  &  n'ayant  d'efpérance  de  les  voir  finir  que  par  la  mort  (a)  ;  tan- 
dis qu'il  feroit  peut-être  poflible  de  la  fauver  encore  par  un  moyen  auquel 
plufieurs  autres  femmes  ont  été  déjà  redevables  de  la  vie.  D'autres,  en  conve- 
nant qu'il  eft  véritablement  des  cas  où  il  eft  impoffîble  que  la  femme  accou- 
che par  les  voies  ordinaires  ,  font  d'avis  de  l'abandonner  entièrement  aux 
foins  de  la  nature  ,  plutôt  que  de  lui  faire  courir  les  rifques  d'une  opéra- 
tion auifi  dangereufe  que  l'opération  cefarienne  (b)  ,  fondés  fur  ce  que  la 
nature  fufcite  fouvent  d'elle-même  un  abfcès  à  quelque  partie  du  ventre  ,  à 
l'ombilic ,  à  l'aine  (c)  ou  à  l'inteftin  rectum  (d) ,  par  lequel  elle  délivre  la 
malade  de  fon  fardeau  avec  moins  de  danger  que  l'art  ne  pourrait  le  faire 
par  l'opération  cefarienne  ;  c'eft  auffi,  je  penfe ,  le  parti  qu'il  convient  de  pren- 
dre tant  que  la  vie  ne  paraît  menacée  d'aucun  danger,  ce  qui  arrive  quel- 
quefois ;  mais  dès  que  le  péril  de  la  perdre  devient  urgent  ,  comme  ce  feroit 
nuire  à  la  mère  ,  Se  ,  pour  ainfi  dire ,  la  tuer  que  de  trop  différer  l'opéra- 
tion ,  on  doit  fe  hâter  de  la  faire  ;  quelque  extrême  ÔC  quelque  douteux  que 
foit  ce  moyen  ,  il  vaut  encore  mieux  le  tenter  ,  puifqu'on  fçait  qu'il  a  plu- 
fieurs fois  réuffî ,  que  de  laiffer  périr  miférablement  la  malade ,  en  la  privant 
d'un  fecours  qui  peut  l'arracher  à  la  mort.  Quel  que  foit  d'ailleurs  l'événe- 
ment ,  le  Chirurgien  a  fatisfait  à  tous  fes  devoirs  &  entièrement  déchargé  fa 
confcience ,  lorfqu'il  n'a  rien  omis  de  ce  qu'il  a  cru  pouvoir  lui  être  utile ,  8c 
de  ce  qu'il  fçair  avoir  été  avantageux  à  d'autres  ,  dans  des  cas  pareils  à  ce- 
lui où  elle  fe  trouve  :  quoiqu'en  difent  quelques-uns  ,  qui  font  d'un  avis  contrai- 
re,  cette  conduite  eft  abfolument  irréprochable  ,  fur-tout  lorfque  la  femme 
demande  elle-même  l'opération  ,  aimant  mieux  effayer  de  cette  reffburce, 
quelque  incertaine  qu'elle  puiffe  être  ,  que  de  renoncer  à  tout  efpoir  de 
fauver  une  vie  qui  lui  eft  chère  (e).  II  y  en  a  qui  ne  font  pas  difficulté  de 
dire  ,  que  ce  qui  les  empêche  d'entreprendre  l'opération  cefarienne  ,  eft  le 
tort  qu'ils  craignent  qu'elle  ne  fit  à  leur  réputation  fi  elle  n'avoit  pas  le  fuc- 

(a)  C'étoit  pourtant  là  la  pratique  de  Mauriceau  ,  Se  celle  qu'il  confeilie  dans  fon  cha- 
pitre de  l'opération  cefarienne  ,  Se  en  plufieurs  endroits  de  fes  obfervations  fur  les  ac- 
couchemens,  de  même  que  celle  de  Peu  ,  de  la  Moue,  Se  d'autres  encore;  mais  elle 
n'en  eft  pas  moins  condamnable. 

(b)  Vid.  WanMome   in    microtechne  ,  ubi  de  partit  caefareo. 

(c)  Nous  en  avons  cité  des  exemples  ci-defTus  $.    V. 

(d)  On  peut  voir  des  cas  de  cette  nature  dans  Rouffet  &  Bauhin  Iib.  de  partu  cœfareo  ; 
chez  Tulp ius  lib.  IV.  obf.  4;  8c  dans  Bartholin  de  infolitis  partus  humani  viis  ;  dans  les 
Mem.  de  l'Acad.  Roy.  des  Se.  de  Paris,  ann.  1702.  par  M.  Littre.  Bêcher  (  paedioftonia 
inculpata  pag.  49.  )  donne  l'hiftoire  d'un  fœtus  forti  par  le  fondement.  On  a  vu  le  même 
fait  arriver  encore  il  n'y  a  pas  long  tems ,  dans  un  bourg  voifin  de  cette  ville,  comme  je 
l'ai  fçu  d'un  habitant  de  ce  lieu  ,  fur  le  témoignage  duquel  on  peut  compter  ;  Dionis 
■en  rapporte  auffi  des  exemples  dans  fa  difT.  fur  fa  génération. 

(e)  Telle  étoit  la  femme  dont  parle  Saviard  dans  fa  60e.  obfervation  ;  les  douleurs  ex« 
ceffives  qu'elle  fouffroit  pour  accoucher  ,  lui  faifoient  demander  à  grands  cris  l'opération  „ 
qui  eut  pu  fauver  la  vie  à  la  mère  Se  à  l'enfant ,  ou  au  moins  à  l'un  ou  à  l'autre.  Les  Chi- 
rurgiens de  l'Hôtel-Dieu  de  Paris,  faufïement  prévenus  contre  l'opération  cefarienne, 
eurent  la  cruauté  de  la  lui  refufer;  cette  infortunée  périt  après  treize  ou  quatorze  jours 
dans  des  fouft'rances  horribles.  Fab.  Hildanus  dans  fon  epitre  fur  la  hernie  de  matrice, 
parle  auffi  d'une  femme  qui  défiroit  fortement  qu'on  lui  fît  la  même  opération. 

Qij 
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eès  qu'on  en  attend  (a).  Mais  ,  à  mon  avis,  cette  excufe  vaine  8c  frivole,  ne 
doit  pas  être  admife  dans  une  occafion  auffi  importante  ;  elle  eft  indigne  d'un 
honnête  homme  ,  8c  à  plus  forte  raifon  d'un  Médecin  8c  d'un  Chirurgien 
chrétiens ,  qui,  en  faifant  leur  devoir,  ne  doivent  craindre  perfonne ,  8c  fe 
mettre  au-deiïus  des  clameurs  de  la  calomnie  ,  fur-tout  de  celles  d'une  popu- 
lace ignorante  &C   des  malveillans  ;  car  : 

Confcia  mens  recli  famd!  msnJacia  rïi&U 

C'eft  fe  rendre  ,  félon  moi  ,  coupable  d'un  grand  crime  que  de  livrer  la 
mère  Se  fon  enfant  à  une  mort  inévitable ,  pour  ne  pas  expofer  fa  réputa- 
tion à  recevoir  quelque  atteinte  ,  en  tentant  de  les  fauver  par  une  opéra- 
tion dont  le  fuccès  eft  toujours  douteux.  En  général,  le  Médecin  8c  le  Chi- 
rurgien ,  comme  nous  l'avons  déjà  dit,  ne  doivent  jamais  rien  omettre  de 
ce  qu'ils  croient  pouvoir  fervir  à  la  confervation  de  leurs  malades  ;  com- 
ment leur  feroit-il  donc  permis  d'abandonner  les  malheureufes  femmes  dont 
nous  parlons ,  au  fort  affreux  qui  les  menace.  M.  de  la  Motte  n'a  pas  craint 
quelquefois  de  faire  une  falutaire  violence  à  des  femmes  qui  ne  pouvoient 
accoucher  naturellement  ,  Se  qui  auroient  infailliblement  perdu  la  vie  en 
bien  peu  de  tems,  fi  l'art  ne  fût  venu  à  leur  fecours  ;  il  les  faifoit  tenir  par 
des  hommes  forts  8c  robuftes  ,  afin  de  leur  tirer  l'enfant ,  qui  fe  trouvoit  mai 
fitué  dans  la  matrice  (b).  Si  dans  une  telle  violence  il  n'y  a  rien  que  de  jufte 
&  de  permis  ,  n'eft-on  pas  fondé  à  demander  ,  fi  on  ne  pourrait  pas  éga- 
lement ,  en  fureté  de  confcience  ,  forcer  une  femme  ,  dont  l'enfant  ne  peut 
être  tiré  que  par  l'opération  céfarienne  ,  à  fouffrir  cette  opération  ,  fi  elle  ne 
vouloit  pas  s'y  foumettre  d'elle-même  ?  Quant  à  moi  ,  je  ne  ferois  certaine- 
ment pas  éloigné  de  ce  fentiment  ;  8c  je  crois  ,  à  plus  forte  raifon  ,  que 
l'opération  céfarienne  doit  être  pratiquée  lorfque  la  femme  en  implore  inftam- 
ment  le  fecours ,  ou  feulement  lorfqu'elle  la  délire  ,  ou  y  donne  fon  confenr 
temenu 

V  I  I. 

Quel  eft       Avant  d^en  venir  à  cette  opération  ,  il  faut  examiner  avec  foin  fi  la  fem- 
l'appareii       me  a  des  forces  fuffifantes  pour  la  foutenir  ;  û  elle  étoit  trop  foible ,  ayant 
îotfi m'eltleft  "es  extrémités  froides  ,    8c   une    fueur  de   même   qualité  ,   il  eu  à  craindre 
faite  fur  la     qu'elle  ne  meure  d'abord  après  l'opération  ,   8c   que  les  ignorans  8c  les  mal 
femmevivan-  jntenn0nnés  n'attribuent   fa  mort  au  Chirurgien  ;    la  prudence  exige  donc 
qu'on  s'abftienne  alors  de  l'opération  ,  de  peur  qu'il  ne  lui  foit  imputé  ,  com- 
me dit  Celfe  (c)  ,  d'avoir  fait  périr  une  femme    qui  ne  fait  que  fuccomber 
à  fa  deftinée.  Lorfque  la  malade  a  encore  de  la  vigueur ,  &  qu'on  efpére 
pouvoir  fauver  la  mère  8c    l'enfant ,   ou   l'un   des   deux  au  moins  par  l'opé- 
ration ,  voici  de  quelle  manière  on  y  procède.   Pour  s'en  acquitter  conve- 
nablement ,  il  y  a  trois  chofes  à  confîdérer  ;  ce  qu'on  doit   faire   avant  d'o- 
bérer ?    pendant  8c    après  l'opération.  Avant  l'opération  on  préparera  lés. 

(a)  Tels  font  Rolfincius  obf.  anat.  Solingen  de  partu  csefareo  t  Se  autres». 
O)  Traité  des  accouch.  liv.  IV..  chag..  YIL  &  chag..  XII.  obf,.  345^ 
(c)Liv*  Y.  chapitre  XX VL. 
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inftrumens ,  qui  confiftent  en  un  biftouri  droit  bien  affermi  fur  fon  manche ,  te* 
que  celui  qui  eft  repréfenté  pi.  XXXI.  fig.  8 ,  auquel  on  peut  fubftituer  le  fcal- 
pel  dont  fe  fervent  les  Anatomiftes  ,  un  rafoir,  ou  tel  autre  infiniment  ferri- 
blable  ,  comme  feroit ,  par  exemple  ,  un  des  biftouris  boutonnés  de  la  pi.  V  : 
fecondement ,  des  cizeaux  à  pointes  moufles  ,  ÔC  des  éguilles  courbes  ,  armées 
d'un  fil  ou  d'un  cordonnet  fort  ,  comme  pour  la  gaftroraphie  :  troifième- 
inent  ,  une  ou  deux  éponges  bien  nettes ,  avec  du  vin  chaud  ,  une  décoction 
vulnéraire  ,  ou  de  l'efprit  de  vin  contenu  dans  un  vaiffeau  :  6c  quatrième- 
ment enfin ,  les  différentes  pièces  de  l'appareil  ,  confiftant  en  charpie  ,  em- 
plâtres ,  comprennes  ÔC  bandes  ,  à  quoi  on  joint  encore  quelques  liqueurs  for- 
tifiantes pour  faire  prendre  intérieurement ,  ou  pour  approcher  du  nez  ÔC  de 
la  bouche ,  en  cas  de  befoin  ;  tout  cela  fe  trouvant  difpofé  par  ordre  ,  hors 
de  la  préfence  de  la  malade,  on  commence  parfaire  uriner  celle-ci ,  afin  que 
la  veffie  ceflant  d'être  diftendue  ,  foit  moins  expofée  à  être  bleffée  par  finf- 
trument ,  &  on  la  place  enfuite  convenablement  fur  le  dos ,  dans  fon  lit  oti 
fur  une  table  au  milieu  de  la  chambre  ,  pour  que  le  Chirurgien  ÔC  les  ai- 
des ayent  plus  de  facilité  à  en  approcher  ;  on  lui  relevé  le  courage  par  des 
difcours  pieux  8c  confolans  ;  on  a  foin  de  lui  couvrir  le  vifage  ,  de  peur 
qu'elle  ne  foit  effrayée  par  la  vue  des  inftrumens  ÔC  par  les  préludes  de  l'o- 
pération ;  ôc  on  la  fait  enfin  affujettir  folidement  par  quatre  perfonnes  ro- 
buftes ,  dont  deux  lui  tiennent  les  bras ,  ôc  les  deux  autres  les  jambes  ,  de  fa- 
çon qu'elle  demeure  immobile  3  fi  on  n'aime  mieux  encore   la  lier  (a). 

VIII. 

Enfuite  le  Chirurgien ,  placé  à  celui  des  côtés  de  la  malade  d'où  il  croit  comment 
avoir  le  plus  de  liberté  pour  opérer ,  fait  avec  un  biftouri  droit ,  au  bord  exté-  »ny  pro^de, 
rieur  du  mufcle  droit ,  (b)  ou ,  ce  qui  me  paroît  encore  préférable  ,  dans  le  mi- 
lieu de  l'efpace  qui  fe  trouve  entre  le  nombril  ôc  l'épine  antérieure  Se  fupé- 
rieure  de  l'os  ileum  ,  où  l'on  pratique  aujourd'hui  la  ponction  pour  évacuer 
les  eaux  de  l'afcite  (c) ,  une  incifion  longitudinale  d'environ  huit  à  dix  pou- 
ces ,  qui  ouvre  d'abord  la  peau  ÔC  la  graifle  :  on  incife  enfuite  les  mufcles 
obliques  ÔC  tranfverfes  ,  ôc  finalement  le  péritoine  ,  mais  avec  beaucoup  de 
circonfpeftion  ;  il  eft  important  de  ne  faire  à  cette  membrane  qu'une  fort  pe- 
tite ouverture  avec  le  biftouri  ,  crainte  de  bleffer  quelqu'une  des  parties  con- 
tenues dans  la  capacité  du  bas-ventre  ;  on  dilate  après  cela  la  plaie  du  pért- 


(a)  Voyez  Scultet  pi.  XLII.  de  fon  arfénal  .•  Scipion  Mercurial ,  pag.  106.  a  fait  repré- 
HSnter   une  autre  fituation,  qui  me  paroît   moins  convenable» 

Ct)  Voyej  l'arfénal  de  Scultet  pi.  XLII. 

(c)  La  plupart  des  Auteurs  défendent  expreffément  de  faire  Pinciiîon  directement  fur 
les  mufcles  droits  ,  à  caufe  des  artères  epigaftriques ,  qui  rampent  fous  ces  mufcles.  Roon- 
huys  allure  cependant  dans  fes  obfervations  fur  les  maladies  des  femmes ,  que  cette  in> 
cifîon  n'entraîne  point  de  danger  ,  ce  qu'il  tâche  encore  de  prouver  par  des  figures 
qu'il  met  fous  les  yeux  du  lefteur.  Lanchifch  fit  auffi  fon  incifion  à  un  pouce  de  l'om- 
bilic ,  &  fa  malade  fe  trouva  promptement  guérie,  fans  avoir  éprouvé  aucun  mauvais 
iymptôme  ;  voye^  les  endroits  cités  ci  de  (Tus.  Je-  crois  cependant:  que.  les  lieux  les;  glus; 
ÊLTOrables  pour  l'incifion  font  ceux  que:  nous;  avons  indiqué. 
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toine  avec  un  biftouri  boutonné ,  pi.  V.  ou  avec  des  cizeaux  moufles ,  ou  bien 
enfin ,  fi  l'on  n'a  pas  ces  derniers  inftrumens  fous  la  main  ,  ou  fi  l'on  veut 
fimplifier  l'opération  ,   avec  le   même   biftouri  dont  on   s'eft  fervi   jufques- 
là  ,  ou  avec  des  cizeaux  ordinaires  ,  qu'on  fait  glifler  fur  le  doigt  jufques  dans 
le  ventre ,  8c  l'on  y  fait  une  ouverture  fuffifante  pour  pouvoir  extraire  le  fœ- 
tus ,  en  ufant  de  toutes  les  précautions  requifes  pour  n'offenler  aucune   des 
parties  intérieures.  Cela  fait,  on  cherche  foigneufement  où  le  foetus  fe  trou- 
ve; s'il  fe  rencontre  ,  par  hazard  ,  dans  la  cavité  du  ventre  8c  hors  de  la  ma- 
trice ,  comme  il  arrive  quelquefois  (a) ,  on    le  retire  fur  le  champ ,    avec  le 
placenta  8c  les  membranes  ,  fans  autres  perquifitions  ;   mais  s'il   étoit   dans 
la  trompe  de  Fallope  (b)  ou  dans  l'ovaire ,  il  faudrait  encore  incifer  ces  par- 
ties avec  circonfpeàion ,  8t  extraire  enfuite  le  fœtus  avec  l'arrière-faix.  Le 
cas   le  plus  fâcheux  eft  celui  où   l'enfant  eft  renfermé  dans  la  matrice  ,   à 
caufe  de  la  grande  hémorragie  qu'on  a  lieu  d'appréhender ,   8c  de  la  grave 
lézion   qu'on  eft  obligé  de  faire  fouffrir  à  cet  organe ,  dont  les  plaies  ont  été 
reconnues  dès  les  tems  les  plus  reculés  ,  pour  être  extrêmement  dangereufes, 
fur -tout  dans  les  femmes  enceintes  (c).  Cependant,  comme  il  n'y  a  pas  d'au- 
tre moyen  pour  extraire  l'enfant  ,  on  fera  aufli  à  la  matrice ,  8c  enfuite  aux 
membranes  où  il  eft  immédiatement  contenu  ,    une  incifion   longitudinale  , 
telle  qu'on  paille  le  tirer  commodément.  Après  l'extraction  du  fœtus  8c  du  dé- 
livre ,  dans  ce  cas ,  comme  dans  le  précédent ,  on  emporte  avec  des  éponges 
trempées  dans  du  vin  chaud,  ou  dans  une  décoction  vulnéraire,  le  fang  qui 
fe  répand  dans  le  ventre ,  8c  fi  l'hémorragie  étoit  trop  forte ,  on  tremperoit 
les  éponges  dans  de  l'elprit  de  vin  re&ifié  autant  qu'il  eft  poflible  ;  on  por- 
terait même  de  la  charpie  ,   imbue   du  même  efprit  de   vin  ,  jufques  dans 
la  plaie  de  la  matrice  8c  fur  les  embouchures  mêmes  des  vaifleaux  qui  don- 
nent le  fang  ,  où   on  la  retiendrait  avec   le  doigt  qui  prefteroit  par-deflus  , 
jufqu'à  ce  que  l'hémorragie   eût  difcontinué  ,  ou   qu'elle   fût  du   moins  fort 
diminuée  (d).  Mais  nous  remarquerons  ici  que    comme  les   femmes  perdent 
fouvent  une  grande  quantité  de  fang  pendant  8c  après  l'accouchement  fans 
que  leur  vie   foit  en  péril  ,  l'opérateur  ne  doit  pas  d'abord  fe  laitier  effrayer 
par  l'hémorragie  ,  quoiqu'aflez  abondante  ,  fur-tout  fi  les  forces  8c  le  courage 
de  la  malade  fe  foutiennent.  Après  lui  avoir  donc  accordé  quelque  tems  ,  pour 
qu'elle  puilïe  un  peu  fe  remettre  de  fa  fatigue  ,  8c  reprendre  un  peu  de  vi- 

(a)  Voyej  Bartholin  cent.  VI.  obf.  91.  Faujjii  a  pu  d  flraujffmm  pag.  37.  Roonhuys  obf. 
.chir.  lib.  2  pag.  II.  Solingen  chir.  p.  776.  Van.der-lViel  part.  II.  obf.  30.  Mauriceau  obf. 
251.  Dionis  ,  dirT.  fur  la  génération,  obf.  noltra  in  aft.  Acad.  Nat.  Cur.  vol.  I.  obf.  176.  St 
Pijloris  diff.  de  rupuira  uteri ,  ubi  res  eleganti  figura  illuftrarury  de  même  que  Mauriceau, 
Saviard ,  la  Motte  ,   &t  autres  où  l'on  trouve   de  pareils  exemples. 

(b)  On  peut  en  voir  des  exemples  dans  Hildanus  epift.  de  hern.  uter.  Hornii  microtechne; 
aft.  anglican.  n°,  48.  Ehholj  mifc.  nat.  cur.  ann.  4  8*  5.  Cypriani  jam  citata  epiflola  ,  &c 
rdans  Dionis  4e.   demonft.   4.  8t    difT.  fur  la  génération. 

.(0  Vid.  Celfus  lib.   V.  cap,    56.  &c  Bohnius  de  vuln.  lethal. 

(d)  Les  Chirurgiens  françois  modernes ,  qui  rapportent  dans  les  Mémoires  de  leur  Aca- 
démie pag.  640  &  fuiv.  avoir  fait  fouvent  &  avec  fuccès  l'opération  céfarienne,  ne  di- 
rent mot  des  moyens  dont  ils  fe  font  fervis  pour  arrêter  l'hémorragie  ,  comme  fi  cet 
article  n'étoit  d'aucune  conféquence. 
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gueur,  au  moyen  des  liqueurs  fortifiantes  qu'on  lui  donne  à  flairer,  ou  dont 
on  lui  fait  avarier  une  petite  quantité  ,  on  retire  doucement  la  charpie 
qu'on  avoit  introduite  dans  les  lèvres  de  la  plaie ,  &C  on  nettoie  de  nouveau 
le  ventre  avec  des  éponges  ,  chargées  de  quelque  liqueur  chaude  ;  mais  on 
ne  coud  point  la  plaie  de  la  matrice ,  comme  certains  l'ont  autrefois  recom- 
mandé ;  on  fe  contente  d'y  faire  couler  un  peu  de  baume  de  copahu  ,  ou  au- 
tre femblable ,  8c  on  abandonne  le  foin  de  fa  guèrifon  à  la  nature  ;  l'uté- 
rus fe  refferrant  infenfiblement  8c  par  dégrés  ,  les  lèvres  de  l'incifîon  fe  rap- 
prochent ,  8c  à  la  fin  elles  fe  réunifient  y  à  moins  qu'il  ne  furvienne  quelque 
chofe  qui  s'y  oppofe. 

I  X. 

On  fait  enfuite  à  la  plaie  du  ventre  deux  à  trois  points  de  future,  exac-  Ce  qu'il  faut 
tement  de  la  même  manière  que  nous  l'avons  enfeigné  au  chapitre  de  la  gaf-  [f'reér^rè* 
troraphie  (a)  ,  8c  l'on  place  à  l'angle  inférieur  de  l'incifion  ,  une  aflez  grofie    °P 
tente  ,  ou  une  grande   canule  ,  afin    de  conferver  une  ouverture  fuffifante  5 
non-feulement  pour  donner  iflue    aux  matières  nuifibles  qu'a  déjà  fourni  ,  8c 
que  peut  fournir  encore  la  plaie  de  la  matrice ,  mais  pour  faire  chaque  jour 
des  inje&ions  déteriives   dans  le  bas-ventre ,  telles  que  nous  en  avons  pref- 
erit  pour  les  autres  plaies  de  cette  capacité  ,  8c  pour  celles    de  la  poitrine. 
On  continue  à  fe  conduire  de  la  même  façon  jufqu  a  ce  que  la  plaie  exté- 
rieure paroifle  confolidée  ,  8c  qu'elle  ne  fournifle  plus  de  pus  ,  ni  d'autre  ma- 
tière étrangère  ,  ce   qui  indique  que  la  plaie  intérieure  fe  trouve  pareillement 
réunie.  On  coupe  8c  on  retire  après  cela  les  fils  de  la  future  ;  on  fupprime 
la    tente  ou  la  canule  ,  8c  on  cicatrife  enfin  peu-à-peu  la  plaie  de   l'abdo- 
men ,  par  le    moyen  de  quelque  baume  vulnéraire  8c  des  emplâtres  aggluti- 
natifs  (b).  A  l'égard  de   la    lituation  que  la  malade  doit  garder  dans  fon  lir 
après  l'opération  ,   la  plupart  des  Auteurs  veulent  qu'elle  demeure  toujours 
couchée  fur  le  dos  ;  mais  je  fuis  d'avis  qu'elle  refte  plutôt  couchée  fur  la  plaie 
le  plus  qu'il  eft  poflible  ,  comme  nous  l'avons  recommandé  pour  les  plaies 


(a)  Part.  I.  liv.  I.  chap.  V. 

(h)  Prefque  tous  les  Auteurs  veulent  8c  enfeignent  qu'on  joigne  les  lèvres  de  la  plaie 
du  ventre  par  la  future  qu'on  exécute  avec  du  fil  fck  des  éguilles  ;  mais  examinant  la 
chofe  de  plus  près ,  &  confidérant  que  les  plaies  longitudinales  de  l'abdomen  n'ont  pas 
befoin  ordinairement  de  la  future  fanglante  ,  &.  qu'elles  font  expreflëment  exceptées  par 
les  Ecrivains  modernes  ,  du  nombre  de  celles  qui  exigent  cette  efpèce  de  future ,  parce. 
que  leurs,  bords  peuvent  fort  bien  être  rapprochés  &.  contenus  par  des  emplâtres  ag- 
gluiinatifs ,  &.  par  un  grand  bandage  unifiant ,  j'ai  compris  qu'on  pourroit  fouvent  auffi 
fe  parler  de  la  future  fanglante  après  l'opération  céfarienne.  Eou£'et ,.  déjà  inftruit  par 
l'expéiience  ,  ne  la  croyoit  pas  non  plus  fort  nécefTaire.  Voye\  encore  Bauhin  de  exfeft. 
fœtus  vivi  pag.  17.  49  &.  157.  )  On  peut  donc  s'en  tenir  Amplement  à  la.  future  féche 
&  au  bandage  unifiant,  comme  nous  lîavons  dit  en  parlant  des  autres,  plaies  longitu- 
dinales du  ventre  ,  femblables  à  celle  dont  il  s'agirpréfentement.  Si  cette  dernière  future 
ne  paroifToit  pas  pouvoir  fuffire  ,  on  auroit  enfin  recours  à  la  future  fanglante.  Quel- 
ques-uns veulent  encore  qu'avant  l'opération  on  trace  une  ligne  avec  de.  l'encre,  fur  l'en- 
droit où  l'on  a  deflein  de  faire  l'incifion.  &  les  points  de  futurs  ,  mais  comme  cette? 
ligne  feroit  d'abord  effacée  par  le.  fang,,  cette  précaution  nous,  paroît  inutile-  &.  fiiRsr.- 


iz8  1NST.  DE  CHIR.  PART.II.SECT.F.  CH.CXïîL 

de  l'abdomen  ,  fur-tout  fi  l'incifion  a  ét-é  faite  au  côté  du  ventre ,  parce  que 
les  humeurs  épanchées  pourront  alors  s'échaper  continuellement  par  la  plaie 
extérieure  ,  Se  celle-ci  aura  auffi  plus  de  facilité  à  fe  réunir.  Du  refte  ,  cette 
fituation  fera  moins  gênante  pour  la  femme  ,  (que  fi  l'incifion  fe  trouvoit  dans 
la  partie  antérieure  du  ventre ,  ou  dans  fon  milieu.  Roujffet  veut  encore  qu'on 
introduife  dans  le  cou  de  la  matrice  un  pefiaire  percé  dans  toute  fa  longueur, 
afin  de  favorifer  l'écoulement  du  fang  qui  fort  de  cette  partie.  Un  Médecin 
fage  ÔC  prudent  prefcrira  le  régime  Se  les  remèdes  internes  qui  conviennent 
à  la  malade  pendant  toute  la  cure  :  dans  la  femme  dont  parle  Lanckifch  , 
elle  fut  achevée  en  lix  femaines. 


venue. 


Conduite  à  ^n  voilà  àffez  fur  la  manière  ordinaire  de  faire  l'opération  céfarienne  ;  mais 
tenir  lorfque  [\  fe  préfente  quelquefois  des  cas  où  il  faut  y  procéder  un  peu  différemment , 
Ire  une  iffue  &  dont  c'efl:  ici  le  lieu  de  parler.  Lorfque  l'enfant  ne  peut  fortir  de  la  matrice 
parunabfcès,  par  les  voies  ordinaires  ,  ni  en  être  tiré  par  l'art,  il  fe  manifefte  quelque- 
fois à  quelque  partie  du  bas  -ventre  ,  &  fur  tout  autour  de  l'ombilic, 
après  un  certain  tems  ,  une  tumeur  ou  un  abfcès  accompagnés  de  douleurs 
plus  ou  moins  aiguës ,  comme  l'ont  vu  arriver  Roujfet ,  Bauhin  ,  (a)  Albucafis, 
Benedicius  (b) ,  8c  autres.  Cyjprianus ,  célèbre  Médecin  d'Amfterdam ,  en  a  pu- 
blié un  exemple  fameux  (c).  On  en  lit  un  autre  dans  les  Mémoires  de  l'Aca- 
démie Impériale  d'Allemagne  (d)  ;  l'abfcès  fe  manifefta  ,  comme  dans  la  plu- 
part des  cas  précédera  ,  tout  près  de  l'ombilic  Se  dans  l'épaiffeur  du  mufcle 
droit  ;  les  os  de  l'enfant  ,  qui  étoit  à  terme  8>C  tombé  en  pourriture  ,  furent 
tirés  par  l'ouverture  de  la  tumeur  ,  6c  je  les  conferve  tous  foigneufement 
dans  mon  cabinet  ;  la  femme  a  recouvré  la  fanté  8c  en  jouit  encore.  Dans 
des  circonftances  pareilles  à  celle-ci ,  l'endroit  le  plus  commode  &C  le  plus 
favorable  pour  l'incifion,  eft  celui  que  la  nature  indique  elle-même  ;  on  trouve 
communément  fous  cet  endroit,  6c  le  fœtus  &  les  matières  corrompues , 
qui  ont  occafionné  les  douleurs  fit  l'abfcès,  dont  l'ouverture  leur  préfente 
une  iifue  très-facile  (e).  Si  l'abfcès  s'étoit  déjà  ouvert   de  lui-même,  comme 

(a)  Lib.  de  partu  cœfareo. 

(b)  In  oper.  pag.  907.  epift.  de  hernia  uterina, 

(c)  Dans  une  lettre  déjà  citée ,  où  il  donne  l'hiftoîre  d'un  fœtus  qui  féjourna  pen- 
dant vingt-un  mois  dans  la  trompe  de  Fallope  ,  d'où  il  fut  tiré  par  incifion  ,  fans  que 
Ja  femme  en  mourût. 

(d)  XM.  femeftre  ,  ann.  1727,  pag.  2j  8c  fuivantes.  Nous  avons  déjà  fait  mention  de 
plufieurs  cas  femblables  au  fécond  paragraphe  de  ce  chapitre  ;  &  on  peut  en  voir  d'autres 
dans  les  Eph.  des  Cur.  de  la  Nat.  cent.  VII.  obf.  16.  dans  Roonhuys  obf.  I.  de  morb. 
millier,  dans  Dionis  diiï".  fur  la  génération  ;  dans  Ruyfch  cur.  porter,  pag.  30.  H  n'y  a 
pas  long- tems  que  M.  Rungius ,  célèbre  Chirurgien  de  Brème  ,  a  fait  avec  fuccès  la 
même  opération  que  Cyprianus  ;  il  fe  propofe  de  publier  fur  ce  fujet  une  diiïertation 
particulière. 

(e)  Je  fuis  furpris  que  M.  de  la  Motte  ,  qui  a  traité  fçavamment  &  dans  un  alî'ez 
grand  dérail  des  maladies  des  femmes  grofles  &  des  accouchées,  ne  dife  p  s  un  mot 
de  Peîpèee  d'opération  céfarrenne  dont  nous  parlons  ici ,  non  plus  que  du  cas  mé- 
morable de  Cyprianus ,  dont  Dionis  a  fs.it  mention.  L'omhlîon  d'une  chofe  auffi  impor- 
tante   n'eft  pas  pardonnable  ,  dans  des  ouvrages  confacrés  uniquement  aux   maladies , 

il 
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Il  arrive  quelquefois  ,  mais  que  l'orifice  en  fût  trop  petit  ,  on  le  dilateroit 
autant  qu'il  feroit  nécefiaire  ,  ainfi  qu'on  en  ufe  pour  les  autres  abfcès,  avec 
le  biftouri  ordinaire  ,  ou  les  cizeaux  conduits  par  la  fonde  crénelée  ou  par 
le  doigt  ;  ou  bien  encore  ,  fi  on  veut ,  avec  le  biftouri  repréfenté  pi.  V.  fig. 
3.  on  enlevé  enfuite  ,  avec  les  doigts,  ou  avec  des  pinces  ,  le  fœtus  ou  fes 
os  ,  féparés  des  parties  molles  par  la  putréfaction ,  St  généralement  toutes  les. 
fubftances  corrompues  qui  peuvent  fe  trouver  en  cet  endroit  (a)  ,  on  fait  fortir 
les  humeurs  dépravées  ,  on  déterge  l'ulcère  avec  les  médicamens  convena- 
bles ,  &C  on  le  confolide  enfin  avec  les  balfamiques  ,  comme  il  a  déjà  été 
dit  d'après  les  Auteurs  cités  ci-defïus.  S'il  n'y  a  point  encore  d'ouverture 
dans  la  tumeur,  mais  qu'il  furvienne ,  foit  dans  la  tumeur  même,  ou  dans 
fon  voifinage  ,  des  douleurs  8c  d'autres  mauvais  fymptômes  ,  qui  moleftent 
8c  affbibliflent  la  malade  ,  &C  fur-tout  fi  on  y  fent  de  la  fluctuation  ,  com- 
me dans  les  autres  abfcès  parvenus  à  maturité ,  après  avoir  appelle  en  con-, 
fultation  d'autres  habiles  Praticiens ,  pour  empêcher  que  la  femme  ne  périiTe  f 
on  l'ouvrira  prudemment  avec  le  biltouri,  on  dilatera  enfuite  fuffifamment  la 
plaie  ,  on  fera  l'extraction  du  fœtus  ,  Si  on  fe  conduira  dans  tout  le  relie , 
comme  on  vient  de  le  prefcrire.  On  n'a  pas  eu  befoin  dans  ces  fortes  de 
cas  de  faire  la  gaftroraphie  ;  la  plaie  s'eft  infenfiblement  fermée  fans  fon 
fecours  ,  comme  dans  les  autres  abfcès ,  nouvelle  preuve  que  fouvent  la  fu- 
ture fanglante  n'eft  pas  d'une  indifpenfable  néceffité. 

X  I. 

Si  la  matrice  ,  où  l'enfant  fe  trouveroit  renfermé,  formoitune  hernie  hors   >.Et  r  quJ 
du  bas-ventre ,  ce  qui   elt  rare  ,   mais  ce  qui  peut  cependant  arriver  quel- dans  une  her- 
quefois ,  comme   on  le  voit  par  les  exemples  rapportés  par  Sennert  8c  par  Hil-  n,.e  de  la  ms' 
danus ,  dans  les  endroits   déjà  cités,   on  feroit  l'incifion  fur  la  tumeur  her-  cherche  à  foi- 
niaire  même  ,  Se  une  incifion  affez  étendue  ,  qui  ouvrirait  d'abord   les  tégu-  t«  Par  ''a1'"5» 
mens  externes  ,  enfuite   la  matrice  ,    ÔC  enfin  les   membranes   où  le   fœtus 
eft  contenu  ;  après  cela  ,  on  tire  l'enfant  hors  de  l'utérus, on  débarraïTe  celui- 
ci  du  délivre ,  ôt  on  le  fait  rentrer    auffi-tôt  dans  le  ventre  ,  s'il  eft  poffible , 
finon   on  attend  encore  quelques    jours  ,   afin   que    fon    volume    venant  à 
diminuer  par  fa  contraction  ,  il  rteppofe  plus  autant  d'obftacle  à  la  réduction. 

du  reffort  de  la  chirurgie  ,  qui  attaquent  les  femmes  à  la  fuite  des  couches ,  Se  beau- 
coup moins  dans  celui  d'un  Auteur  qui  intitule  le  fien  traité  complet  des  accouchement. 
Ce  filence  de  M.  delà  Motte  nous  paroît  devoir  être  attribué  au  préjugé  où  il  étoit, 
qu'on  ne  doit  jamais  faire  l'opération  céfarienne  ,  qu'on  ne  foit  auparavant  bien  affiiré 
que  l'enfant  vit  encore ,  ce  qui  fouvent  n'eft  pas  poffible.  Du  refte  ,  comme  ce  préjugé 
pourroit  devenir  préjudiciable  &  même  mortel  à  beaucoup  de  femmes  qui  fe  trouve- 
roient  dans  le  cas  dont  il  s'agit  ici ,  je  n'ai  pas  cru  pouvoir  me  difpenfer  de  parler  de 
l'opération  qui  y  convient ,  non  plus  que  des  autres  efpèces  d'opérations  céfariennes  qui 
ont  de  l'affinité  avec  celle-là  ,  afin  que  les  Chirurgiens  ne  laiffent  pas  périr  à  l'avenir  par 
leur  faute,  bien  des  malades  qu'il  feroit  peut-être  poffible  de  fauver. 

(a)  Dans  les  grofferTes  des  trompes  de  Fallope  ,on  a  très- fouvent  trouvé  dans  ces  par- 
ties ,  une  affez  grande  quantité  de  cheveux  forts  longs ,  &  finguiièrement  embrouillés  ; 
j'en  conferve  moi-même  quelques-uns  ;  il  feroit  affez  difficile  d'expliquer  l'origine  & 
la  formation  de  ces  cheveux. 

Tom.   IL  R 
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A  l'égard  du  relie  ,  on  fe  conduit  comme  nous  l'avons  déjà  dit.  Dans  le 
cas  de  Sennert  8t  d'Rildanus  ,  le  Chirurgien  ne  remit  point  la  matrice  en 
place  ,  &  fit  d'abord  après  des  points  de  future  à  la  peau  ;  de  la  vint 
peut-être  ,  que  la  matrice  ne  put  être  réduite  enfuite  ,  &  que  la  femme 
périt  quatre  femaines  après  l'opération  ,  quoique  l'enfant  y  ait  furvecu.  Ce 
Chirurgien  eût  peut-être  mieux  fait  de  ne  point  faire  de  future  ,  &  de 
remettre  la  matrice  dans  le  ventre  après  quelques  jours,  lorfque  la  contrac- 
tion de  cette  partie  en  auroit  diminué  la  groifeur  ;  cette  conduite  eût  peut- 
être  fauve  la  mère  ainii  que  l'enfant.  Lorfque  le  fœtus  cherche  une  iiTue  par 
l'inteftin  rectum  8c  par  le  fondement  ,  ce  n'elt  ordinairement  que  les  dé- 
bris de  fon  fquelette  qui  font  effort  pour  fortir  ,  de  même  que  lorfqu'iî  fe 
préfente  aux  environs  de  l'ombilic.  Outre  les  exemples  cités  au  §.  VI ,  on  a 
vu  le  même  fait  arriver  depuis  peu  d'années  ,  dans  une  ville  voifine  de  la  nôtre  : 
en  pareil  cas ,  il  faudra  tirer  les  os  ou  les  fragmens  oifeux ,  qui  n'ont  pu  fe 
faire  jour  d'eux-mêmes,  avec  les  doigts ,  des  pinces  ,  des  crochets  ,  ou  autres 
ïnftrumens  femblables ,  &  l'on  confolidera  enfuite  l'ulcère  de  l'inteftin  re£tum  , 
en  le  panfant  avec  des  baîfamiques.  Ce  que  nous  difons  ici  n'appartient  pas 
proprement  à  l'opération  céfarienne  ;  cependant  s'il  arrivoit  un  accident  de 
cette  nature  ,  je  confeillerois  au  Chirurgien  de  lire  Se  de  comparer  attenti- 
vement ce  que  les  Auteurs  qu'on  vient  de  citer  en  rapportent ,  la  diveriité 
des  cas  qu'on  trouve  chez  eux  ,  pourrait  donner  des  lumières  fur  celui 
qu'on  a  à  traiter ,  &.  en  faciliter  la_  cure. 

X  I  L 

lïï.  Cas.  ïl  eft  une  troifième  occafion  enfin  où  l'on  ne  peut  fe  difpenfer  encore  de 
céfiuLnneeft  Prat'quer  l'opération  céfarienne  ;  c'eft  lorfque  la  mère  &  le  fœtus  étant 
indifpenfa-  vivans  (a)  il  fe  rencontre  des  obftacles  infurmontables  à  l'accouchement 
l^confo^m"6  Par  'es  voies  ordinaires  (b)  ,  6c  fur-tout  un  vice  de  conformation  dans  le 
t'ion  vicieufe  baflîn  de  la  femme  ,  tel  que  le  Chirurgien  ne  fçauroit  y  palier  la  main  (c)„ 
refufeTj1  ^' Dans  un  cas  auffi  déplorable,  il  n'y  a  que  l'opération  céfarienne  qui  puifte 
%e.  arracher  la  mère  Se  l'enfant  à  la  mort ,.  dont  ils  fontprefque  toujours   la  vic- 

time ,  par  la  répugnance  qu'on  a  pour  cette  opération  ;  beaucoup   de  Mé- 


(a)  L'opération  céfarienne  fur  le  vivant  ,  eft  une  opération  nouvelle  &t  inconnue  aux 
Anciens.  Bauhin  nous  apprend  dans  la  préface  de  fon  traité  de  l'accouchement  céfarien  8 
qu'elle  a  été  pratiquée  pour  la  première  fois  en  Suilîè.  en  1500. 

(b)  La.  Motte  ,  dans  fon  traité  prolixe,  mais  d'ailleurs  affez  bon  ,  fur  les  accouchemens  „ 
parle  trèsfuperficiellement  „  au  chapitre  de  l'opération  céfarienne  ,  que  nous  avons 
déjà  plujieurs  fois  cité ,  des  caufes  qui  peuvent  rendre  cette  opération  néceffaire  ,  puifqu'i! 
les  réduit  à  une  feule ,  fçavoir  aux  vices  des  parties  génitales  de  la  femme ,  qui  s'op. 
pofent  à  Pintroduftion  de  la  main  du  Chirurgien  dans  la  matrice  ,  en  fuppofant  encore 
qu'on  foit  affuré.  de  là  vie  de  l'enfant  ,  quoiqu'il  y  en  ait  plufieurs  autres  caufes  qui 
obligent  d'y  avoir  recours  9.  comme  le  féjour  de  l'enfant  dans  ia  trompe  de  Fallope , 
dans  l'ovaire  ,  dans  la  cavité  de  l'abdomen  ,  ou  dans  une  hernie  de  la  matrice  ,  ikc. 
îors  même  que  le  fœtus  ne  vit  plus  ,  ainfi  qu'on  l'a  prouvé  ci-defl'us  »  par  un  grand 
nombre  de   cas,   &  par  le  témoignage,  de  beaucoup  d'Auteurs. 

ie)  Voye\  ci-deffus  le  §.  IV» 
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decins  St  de  Chirurgiens  trop  timides  (a) ,  8c  un  plus  grand  nombre  de  fem-, 
rnelletes  ,  s'écrient  qu'elle  eft.  trop  cruelle  ÔC  trop  barbare  (b)  lorfque  la 
mère  &  fon  fruit  vivent  encore  ;  emportés  par  une  compaffion  déplacée , 
par  la  crainte ,  ou  par  un  motif  de  religion  mal  entendu  ,  qui  la  fait  envi- 
sager comme  une  efpèce  d'impiété  ,  on  ne  peut  fe  refoudre  à  y  donner  les 
mains ,  ÔC  l'on  aime  mieux  livrer  la  femme  ôC  l'enfant  à  une  mort  certaine , 
&.  à  toute  l'horreur  de  leur  deftinée  (c)  ,  que  de  tenter  de  les  fecourir  par 
une  opération  qui  peut  fouvent  fauver  l'un  ou  l'autre  ,  ÔC  quelquefois  tous 
les  deux.  On  fe  conduiroit ,  je  penfe ,  avec  plus  de  fageffe  8c  d'humanité ,  ôC 
d'une  manière  plus  conforme  aux  loix  du  chriftianifme  (dj  ,  fi  après  avoir 
pris  confeil  d'habiles  Chirurgiens  ,  en  cas  qu'on  le  puifîé  ,  ÔC  s'être  bien 
affuré  qu'il  ne  refte  point  d'autre  relîburce  ,  on  prenoit  le  parti  de  l'opé- 
ration céfarienne  ,  plutôt  que  d'abandonner  à  une  perte  inévitable  ,  &  la 
mère  toujours  attachée  à  la  vie  ,  8c  fon  enfant  ,  qu'elle  aime  fouvent  plus 
qu'elle-même  :  ce  que  nous  difons  ici  a  plus  de  force  encore  t  s'il  s'agit 
d'une  Reine  ou  d'une  Princeffe  ,  dont  on  attend  un  fucceficur  au  trône  , 
qui  par  fa  naifiance  peut  affurer  la  paix,  la  vie  ôc  le  falut  de  plufieurs  peu- 
ples ;  prévenir  des  guerres  fanglantes ,  la  dévaluation  des  villes,  le  mafîacre 
d'une  infinité  d'hommes ,  la  ruine  ÔC  le  bouleverfement  des  empires  (e)  ;  car 
l'opération  céfarienne,  fi  on  la  fait  à  tems  ,  peut  fauver  la  mère  ou  l'enfant, 
quelquefois  l'un  ôC  l'autre  (/) ,  ÔC  très-fouvent  l'enfant  (g) ,  qui  eut  infail- 
liblement péri  fans  cette  opération.  Puifqu'on  facrifie  fans  héfiter  la  vie  d'une 
multitude  de  foldats  à  la  défenfe  de  la  patrie  ,  pourquoi  feroit-on  difficulté 
d'expofer  celle  d'une  feule  femme  aux  rifques  de  l'opération  céfarienne  ,  fi 
le  bien  de  l'Etat  paroifibit  l'exiger  ?  En  un  mot ,  plus  j'examine  la  chofe ,  ôc 
plus  je  demeure  convaincu ,  que  les  Médecins  ÔC  les  Chirurgiens  trop  crain- 
tifs qui  s'abftiennent  à  delîein  ,    ou  qui  déconfeillent  à  d'autres  l'opération 

(a)  Voye\  notre  differtation  de  medico  nimis  timido  ,  publiée  à  Helmfîad  en   1733. 
(_b)  Sur- tout  Mauriceau   &c  Solingen  Joe.    cit. 

(c)  Mauriceau ,  Peu  &c  la  Motte  ont  eu  fouvent  ce  reproche  à  fe  faire  ;  voyej  le  tr. 
des  ace.   du  dernier  liv.  III.   chap.  XVI. 

(d)  Il  fe  trouve  des  Auteurs ,  parmi  les  françois ,  qui  s'appuyent  ,  contre  l'opération 
céfarienne  ,  de  la  décifion  de  la  Faculté  de  Théologie  de  Paris ,  qui  l'a  déclarée  illicite  5 
mais  on  voit  par  les  Mémoires  de  l'Académie  de  Chirurgie  (  tom.  I.  p.  640  &  fuiv.  ) 
qu'il  n'eft  prefque  point  aujourd'hui  de  pays ,  où  cette  opération  foit  plus  fouvent  prati- 
quée qu'en  France  ,  puifqu'on  y  rapporte  jufqu'à  onze  obfervations ,  où  il  paraît  qu'elle 
a  été  faite  tout  autant  de  fois  ,  en  très- peu  de  tems ,  &  toujours  avec  fuccès,  parles  plus 
grands  Chirurgien  de  ce  Royaume.  D'ailleurs ,  il  nous  ferait  facile  ,  fi  nous  voulions  ,  d'op- 
pofer  à  la  décifion  de  la  Faculté  de  Paris ,  celle  d'une  autre  Faculté  de  Théologie  qui  a  don- 
né  fon  approbation  à  l'opération  céfarienne  ,&c  le  fentiment  de  plufieurs  Théologiens  très^ 
refpedtables  ;  mais  nous  difeuterons  encore  ce  point  plus  au  long  ci- après  §.  XVII,  &  dans  le 
chapitre  de  l'accouchement  difficile. 

(e)  C'eft  une  des  raifons  fur  lefquelles  Roufi'et  a  le  plus  fortement  infifté  ,  feft.  II. 
cap.   ï.  de  part,  cœfar. 

(  f  )  Comme  l'ont  fort  bien  prouvé  RoujJ'et ,  Bauhin  ,  Roonhuys  ,  Saviard  ,  obf.  59.  Joubert 
in  diar.  erud.  Paris  1639.    Gouey  dans  fa  chirurgie  pag.  434. 

(g)  Cela  eft  confirmé  par  les  obfervations  des  Auteurs  ci-defliis  cités ,    &  fur-tout  par 
elles  de  Paré  ,  d'Hildanus ,  de  Roonhuys ,  &  de  Mauriceau  loc.  cit. 

Rij 
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céfarienne ,  dans  les  cas  où  elle  eft  l'unique  remède  ,  fur  -  tout  quand  les 
femmes  en  implorent  le  fecours  avec  les  plus  vives  inftances  ,  comme  le 
faifoient  les  deux  infortunées  dont  parlent  Hlldanus  (aj  Se  Saviard  (b)  ,  &  qui 
facrifient  ainli  tout  à  la  fois  la  mère  6c  fon  fruit  (c) ,  méritent  à  plus  jufte 
titre  les  qualifications  de  cruels ,  de  barbares  ,  6c  d'impies  même ,  que  ceux 
qui  foutiennent  qu'on  doit  eflayer  de  fauver  la  vie  à  l'un  Se  à  l'autre  ou 
au  moins  à  l'un  des  deux  ,  par  le  moyen  de  cette  opération ,  foit  que  le 
principe  qui  fait  agir  les  adverfaires  de  l'opération  céfarienne  ,  foit  une 
crainte  vaine  Se  frivole  ,  un  faux  prétexte  de  religion  ,  ou  trop  de  défé- 
rence aux  déciiîons  de  quelques  Théologiens  qui  manquent  de  lumières  ou  de 
fermeté.  En  effet,  jene  crois  pas  qu'on  puille  ou  qu'on  doive  révoquer  en 
doute  cette  ancienne  maxime  ii  humaine  &.  fi  chrétienne  ,  quon  ejl  coupable 
de  la  mort  de  celui  qu'on  n'a  point  fauve  ,  lorfquil  a  été  en  notre  pouvoir  de 
le  faire,  non  plus  que  celle-ci,  que  de  deux  maux  il  faut  toujours  choifir  le 
moindre.  Maurkeau  ,  l'un  des  hommes  les  plus  verfés  dans  l'art  des  accou- 
chemens,  mais  ennemi  juré  de  l'opération  céfarienne  (d)  ,  n'a  pu  s'empêcher 
de  rapporter  le  cas  d'une  femme  qui  périt  à  la  fuite  de  cette  opération  , 
qui  lui  fut  faite  par  un  autre  Chirurgien  ,  mais  dont  l'enfant  fut  heureufement 
fauve  par  la  même  opération  fans  laquelle  ils  auroient  péri  tous  deux  (e)„ 
La  religion  &  la  faine  raifon  dépofent  donc  de  concert  ,  que  quand  il  n'eft 
pas  poiTible  de  fauver  la  mère  &  l'enfant ,  il  vaut  mieux  conferver  l'un  des 
deux,  que  de  les  abandonner  impitoyablement  l'un  &  l'autre  à  une  mort 
affurée  (/)  ;  &.  d'après  ce  que  nous  venons  de  dire  ,  les  Chirurgiens  qui  ? 
ayant  pu  fauver  la  vie  à  plufieurs  enfans  par  l'opération  céfarienne  ,  ont 
négligé  de  le  faire ,  doivent  être  regardés  comme  des  homicides  ,  ou  com- 
me coupables  de  la  mort  de  tous  ces  enfans  ,  qui  n'ont  péri  que  par  leur 
faute  (g).  Au  furplus  ,  la  manière  dont  on  procède  à  l'opération  dans  le  cas 

(a)  Obf.  chirurg.  cent.  VI.  obf.  63. 
(b,  Obf.  LX. 

(c)  Maurkeau  chap.  de  l'oper.  Cefar.  &  la  Motte  liv.  III.  chap.  VI.  dirent  ouverte- 
ment ,  qu'il  vaut  mieux  que  la  mère  &  l'enfant  pér.fient ,  que  de  jauver  l'un  des  deux  far 
la  mort  de  l'aune  ,  ce  qui  me  paroît  barbare  &  impie  P-  anffi  voyons-nous  ,  comme  je 
le  prouverai  bientôt ,  que  ces  Auteurs  ne  fe  font  pas  toujours  conformés  à  cette  cruelle 
maxime. 

(d)  Comme  il  paroît  par  les  difTérens  endroits  que  nous  avons  cités,  &  par  d'autres 
encore". 

(e)  Dernières  obfervations ,    obf.  98.  Paré   rapporte  aufiî  cinq  cas  de  la  même  efpèce. 
(/)  C'eft  ainfi  que  penfe  Rioian   enchir.  anat.  lib.  IL  cap.  XXVIII.  Pnejlat ,  dit   cet 

Auteur  ,   unum  interne    quant    duos. 

(g)  II  paroît  évidemment ,  je  penfe  ,  par  divers  endroits  des  écrits  de  Maurkeau ,  de 
Peu  6s.  de  la  Motte,  que  ces  Auteurs  n'ont  avancé  qu'il  valoir  mieux  laifTér  mourir  la 
mère  &  l'enfant  ,  que  d'en  fauver  l'un  aux  dépens  de  l'autre  ,  &  ne  fe  font  conduits  en 
conféquence  dans  la  pratique  ,  que  par  déférence  pour  le  fentiment  de  quelques  Théo, 
logiens  de  l'Egliié  Romaine  ,  fur- tout  pour  la  décifion  de  la  Faculté  de  Théologie  de 
Paris ,  &  pour  fe  foudraire  à  la  perfécution  théologique  ;  mais  qu'ils  étoient  per- 
fuadés  &  convaincus ,  au  fond  ,  qu'il  eu  mieux  de  fauver  la  mère  ou  fon  fruit  ,  fi  on 
ne  peut  les  fauver  l'un  &  l'autre ,  que  de  les  kiiTer  périr  tous  deux  ;  &  c'eft  ce  qu'ils 
on  fait  efteftivement  en  beaucoup  d'occafions,  en  s'en  cachant  pour  ainfi  dire,  ainfî 
qu'on  en   voit  la  preuve  dans  leurs  ouvrages.  Nous  reviendrons  encore  à  cette  queftion 
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dont  nous  parlons ,  n'eft  pas  différente  de  celle  qu'on  met  en  ufage  lorfque  la 
mère  eft  vivante  Se  le  fœtus  mort  (  §.  IV  -  VIII.  )  ;  on  apporte  feulement 
plus  de  précaution  en  ouvrant  la  matrice  Se  les  membranes  où  l'enfant 
eft  renfermé,  afin  de  ne  pas  bleffer  ce  dernier;  Se  comme,  fuppofé  qu'il 
vive  encore  ,  il  eft  ordinairement  foible  Se  languiflant ,  on  lui  infpirera  dans 
la  bouche  Se  dans  les  narines ,  ainfi  qu'on  l'a  déjà  dit  au  §.  IL  de  la  vapeur 
de  vin  ;  on  lui  mettra  fous  le  nez  de  l'eau  de  la  Reine  d'Hongrie  ,  ou  telle 
autre  liqueur  femblable  ;  on  lui  lavera  le  vifage  avec  du  vin  chaud  ,  on  le 
baptifera ,  on  lui  liera  le  cordon  ,  Se  on  fe  comportera  pour  tout  le  refte 
comme  il  a  été  preferit  au  fécond  paragraphe. 

XIII. 

A  Dieu  ne  plaife  que  je  vouluffe  recommander  l'opération  céfarienne  ,  Autres  avîst 
dont  le  danger  m'eft  aufïi  bien  connu  qu'à  perfonne  ,  Se  que  je  n'ai  jamais  bf  j1"^1 
pratiquée  jufqu'à  préfent  que  fur  la  femme  morte  (a)  ,  toutes  les  fois  divers  cas. 
qu'on  pourra  retirer  l'enfant  par  les  voies  naturelles.  Mauriceau  (b)  Se  au- 
tres ,  femblent  avoir  cru  que  les  Médecins  fe  portent  facilement  à  con- 
feiller  l'opération ,  dans  des  cas  où  il  n'y  a  pas  impoffibilité  abfolue  d'extraire 
le  fœtus  par  la  voie  ordinaire,  Se,  autant  que  j'en  peux  juger,  Mauriceau 
Se  fes  partifans  ,  donnent  toujours  la  préférence  à  ce  dernier  moyen.  Mais 
il  feroit  lî  abfurde  Se  fi  cruel  d'expofer  la  femme  vivante  au  danger  de  l'o- 
pération céfarienne ,  lorfqu'on  peut  extraire  l'enfant  par  le  vagin  ,  ne  fut- 
ce  qu'en  morceaux  ,  qu'il  eft  à  peine  croyable  qu'aucun  Médecin  ou  Chi- 
rurgien voulût  alors  fe  charger  de  cette  opération ,  ou  y  donner  fon  confen- 
tement  ,  fi  ce  n'eft  dans  le  cas  particulier,  où  il  s'agiroit  de  conferver  la 
vie  d'un  enfant  de  Prince  ou  de  Roi  ,  qui  feroit  appelle  au  trône  par  fa 
naiflance.  Ainfi  donc  dans  toutes  les  occafîons  où  le  fœtus ,  à  raifon  de  fa 
mauvaife  fituation  dans  la  matrice,  de  la  grofleur  exceffive  de  fon  corps  , 
Se  fur-tout  de  fa  tête  ,  d'une  conformation  monllrueufe  ,  ou  par  telle  autre 
caufe  femblable ,  ne  peut  fortir  de  l'utérus  ,  Se  forcer  les  obftacles  qui  s'op- 
pofent  à  fon  pafiage  par  les  voies  naturelles  ;  fi  l'épuifement  de  la  mère ,  . 
faifant  juftement  appréhender  qu'elle  ne  périiïe  avec  fon  fruit ,  on  vient  à 
mettre  en  queftion  ,  lequel  eft  le  plus  à  propos  ,  d'expofer  la  femme  à 
un  danger  imminent  de  perdre  la  vie  pour  fauver  celle  de  l'enfant  en 
faifant  l'opération  céfarienne  ,  ou  de  tirer  le  dernier  avec  des  crochets  fï 
on  ne  peut  en  venir  à  bout  avec  la  main,  comme  il  arrive  le  plus  fouvent, 
je  fuis  d'avis  qu'on  épargne  l'arbre  aux  dépens  du  fruit ,  en  tirant  l'enfant 
de  force  ,  de  quelque  manière  que  ce  puiffe  être ,  quand  même  il  feroit  en- 
core vivant ,  malgré   le  fentiment  contraire    de  quelques    Auteurs.  Je  peux 

au  chapitre  de  l'accouchement  difficile.  On  peut  confulter  en  attendant,  fi  on  veut,  le 
treizième  cfupitredu  IVe.  livre  des  accouchemens  de  la  Mvtte  ,  où  ce  que  nous  venons 
de  dire  fe  trouve  confirmé   par  plufieurs  cas. 

(a)  J'ai  ouvert  cinq  femmes  mortes  pendant  leur  groflerTe ,  mais  je  n'ai  jamais  trouvé 
l'enfant  en  vie ,  parce  qu'il  ne  m'étoit  pas  ordinairement  permis  de  procéder  affez-tôt  à 
Gctte  ouverture  ,  après  la  mort  de  la  mère. 

(W  Tr.  des  accouch.  chap.  de  l'op.  céfar, 
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m' appuyer  ici  de  l'autorité  d'un  grand  nombre  de  Médecins ,  de  Chirurgiens  » 
6c  même  de  Théologiens  fages  6c  prudens  ,  qui  ont  établi  comme  axiome 
ou  comme  règle  invariable  ,  que  dans  les  accouchemens  difficiles  ,  lorfqu'on 
ne  peut  fauver.  en  même  tems  la  mère  &  fon  fruit ,  on  doit  toujours  s'atta- 
cher à  conferver  la  mère  au  lieu  de  l'enfant  ,  c'eft-à-dire  l'arbre  plutôt 
que  la  branche  (a).  Si  la  caufe  qui  empêche  l'enfant  de  fortir  naturelle- 
ment de  là  matrice  .,  eft  une  callofité  de  l'orifice  de  cet  organe  ou  du 
vagin  ,  mais  callofité  telle  qu'en  la  détruifant  avec  l'infirument  tranchant  ? 
ces  parties  puiTent  recevoir  une  dilatation  fuffifante ,  je  préférerois  ,  avec 
Solingen  (b)ènla  Motte  (c) ,  nonobftant  l'avis  oppofé  de  quelques  Praticiens  (d) , 
de  les  incifer  latéralement  par  le  bas  ,  ou  dans  tel  autre  fens  qu'on  trou- 
veroit  plus  commode  ;  car  ,  fans  parler  maintenant  des  autres  avantages  de 
ces  incifions ,  elles  n'intérehent  ni  le  ventre  ,  ni  la  matrice,  8c  le  fang  qu'elles 
fourniiîênt  ou  qui  doit  s'échapper  enfuite  ,  fort  en  entier  par  le  vagin  ,  au 
lieu  que  par  l'opération  céfarienne  la  plus  grande  partie  du  fang  que  don- 
nent les  parties  divifées ,  fe  répand  dans  le  bas-ventre ,  ce  qui  ne  peut  être 
que  dangereux  ,  outre  que  la  grande  plaie  qui  en  réfulte  a  beaucoup  plus 
de  peine  à  fe  confolider  :  je  dis  la  même  chofe  de  l'hymen  ou  de  telle 
autre  membrane  qui  pourroit  boucher  le  vagin  ;  on  l'ouvriroit  avec  l'inftru- 
ment ,  au  lieu  d'incifer  le  ventre  Se  l'utérus  (e).  Mais  fi  le  vagin  rétréci  dans 
toute  fon  étendue  ,  par  une  callofité  trop  confïdérable  6c  trop  dure  ,  ou 
la  mauvaife  conformation  des  os  du  baffin,  qui  n'offrent  pas  un  paifage  fuf- 
fifant  pour  l'extraction  de  l'enfant  ,  rendent  les  incifions  que  nous  venons 
de  propofer  impraticables  ou  inutiles  ,  comme  il  arrive  quelquefois  ,  nous 
n'avons  plus  de  reffource  alors  que  dans  l'opération  céfarienne  (/). 

XI  V. 

ta  rupture  Si  pendant  les  douleurs  6c  les  efforts  de  l'enfantement  ,  la  matrice 
&  le  "&'"  venant  à  fe  rompre ,  l'enfant  entroit  dans  la  cavité  du  bas-ventre  ,  comme 
de  l'enfant     on  l'a  vu  bien  des  fois ,  ainfi  qu'il  eft  attelle  par  beaucoup  d'obfervations 

dans  la  cavité 

4u   venue  ,       _______ — ~ ■ 

(a)  Outre  les  Auteurs  ci-devant  cités ,  prefque  tous  ceux  qui  ont  écrit  fur  les  accou- 
chemens en  tombent  d'accord  ;  s'ils  ne  le  difent  pas  toujours  nettement,  on  peut  du 
moins  le  conclure  de  la  manière  dont  ils  fe  conduifent  danu  les  accouchemens  difficiles  , 
&  dans  les  grandes  pertes  de  fang  ,  qui  furviennent  pendant  la  groflèffe  ,  puifque  pour 
fauvçr  la  mère  ,  ils  tirent  Couvent  des  enfans  vivans ,  avec  des  inftrumens  meurtriers 
pour  ceux-ci  ,  lorfqu'ils  n'ont  pas  pu  en  faire  l'extra&ion  avec  les  mains  feules.  Voye\ 
les  obfervat.  de  Mauriceau  ,  Peu ,  la  Motte  ,  liv.  IV.  chap.  XIII.  ck  autres.  Cette  queftion 
a  été  particulièrement  difcutée  par  Valentin  in  epiftola  an  liceat  fœtui  vim  inferre  ,  ut  mater 
fervetur.  Francof.  172c.  ck  fur-tout  par  Bêcher  in  p œdiocionia  imulpata  ad  fervandam  puer- 
peram  ,  Gieffac  1729  in-40.  conf.  etiam  Hildan i  epift.  3  &   4. 

(fe)  Opérât,  chir.  cap.   de  partu  caefareo,  pag.  25. 

(c)  Liv.  IV.  chap.  XII.  obf.   339.  340. 

(d)  Tels  que  Slevogùus  in  diff.  de  partu   csfareo  pag.  25. 

(e")  Voye\  la  22=.  obfervation  de  Ruyfch  ,  &  plufieurs  obfervations  de  Mauriceau  , 
de    Peu    &    de  la  Motte  fur  le  même  fujet  liv.  IV.  chap.   XII.   obf.  357.  338.  345. 

(/)  M.  de  la  Mvtu  liv.  IV.  chap.  XII.  reconnoît  aufïi  la  néceffité  de  l'opération  cela- 
rienne  dans  ce  cas ,  quoiqu'il  ne  foit  pas  d'ailleurs  partifan  de  cette  opération. 
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'(a) ,  comme  on  ne  pourrait  l'en  retirer  que  par  l'opération  céfarienne  ,  dont  STcaSS! 
le  délai  entraîneroit  bientôt  néceflairement  la  perte  de  la   mère  &    de  fon  ment  l'opër 
fruit     on  ne  peut  fe  difpenfer  d'y   avoir  recours ,  de  l'avis  même  de  quel- t!0n  cëfariei 
ques  Auteurs  qui  ne    font   pas    d'ailleurs  favorables  à   cette  opération   (b). 
On  reconnoît  que  la    matrice  eft  rompue,    i-°.  en  ce  qu'à   la  fuite   de  vio- 
lentes douleurs  pour  accoucher ,  fans  que  l'accouchement  s'enfuive ,  ces  dou- 
leurs calment  ou  ceffent  tout-à-coup ,  fans  que   l'orifice  de   la  matrice  s'ou- 
vre ,  ou  du  moins  fans  qu'il  fe  dilate  fufnfamment ,  ce  qui  nous  eft  indiqué 
entr'autres  marques  ,  par  la  fituation  du   fœtus.   20.  La  rupture  s'annonce 
quelquefois    par  un  certain  bruit  qu'on  entend  dans  le  bas-ventre;  le  froid 
s'empare    de  la  malade  ,  &  bientôt  après    on  s'apperçoit  d'une   grande  tu- 
meur formée  par  les  membres  de  l'enfant ,  dont  la  fituation  a  changé  ,  &  qui 
fe  trouve  placé  plus  haut  qu'auparavant;  on  touche  fes  différentes  parties, 
l'un  des  hypocondres-  fur-tout  ,   plus  diftin&ement  que  lorfqu'il  étoit  encore 
renfermé  dans  la  matrice  ;  les  douleurs  ne  fe  font  plus  fentir  dans  le  même 
endroit   du  ventre  ;  la  femme  tombe  fréquemment  en  défaillance  ,  dans  des 
mouvemens   convulfifs  ,   6c  même  dans  le  délire  (c).  Si  ces  divers   lignes  fe 
préfentent  dans  un  accouchement    difficile  ,  où  aucune  partie  du  fœtus  ne 
fort  par  les  voies  naturelles  ,  ôc  fi  ,    en  introduifant  le  doigt  dans  le  vagin  , 
on  s'apperçoit  que  l'enfant  ne  prefie  plus  tant  fur  l'orifice  de  la  matrice ,  on 
ne  peut  douter  que  celle-ci  n'ai  fouffert  une  rupture  ,  8t  que  le  fœtus  n'ait 
pane  dans  k  bas-ventre.  Dans    une   telle    circonftance  ,   l'extrême  foiblefie      *  - 
Se  les  autres  funeftes  fymptômes  dont  on  vient  de  faire  mention,  annoncent 
prochainement  la  mort  de  la  femme  :  pour  fauver  la  mère  &  l'enfant  ,  ou 
tout  au  moins  le  dernier  ,  on  fera  auffitôt  une  incifion  fur  l'endroit  le  plus 
faillant  du  ventre  de  la  femme ,  où  l'on  fent  que  le  fœtus  eft  arrêté  ,   avec 
les  précautions  indiquées  ci-deflus.  Lorfqu'on  a  trouvé  l'enfant  ,  on  en  fait 
l'extraction  ,  Se  s'il  eft  vivant  on  le  ranime  ,  on  le  baptife  ,  8t  on  le  foigne  à 
l'ordinaire  (à).  Lorfque  dans  la  rupture   de   la  matrice ,  il  pend    un  bras  de 
l'enfant  dans  le  vagin  ,  ou  hors  de  la  vulve  ,  le  diagnoftic    devient  ,    finon 
tout-à-fait  impoiïible,  du  moins  beaucoup  plus  difficile  qu'il  ae  le  feroit  fans 

(a)  Vid.  Barthulin.  cent.  VI.  obf.  92.  Rojj'etus  fedt.  IV.  cap*  IV.  Schenckius  in  obf.  lib'i 
IV.  Faufws  apud  Strauffium  pag.  3.7.  Hildan.  cent.  I.  obf.  64  &  67.  cent.  IV.  obf.  57. 
Roonhuys  obf.  chir.  lib.  II.  obf.  I.  Solingen  pag.  776.  Stalpal-ian-der-Wiel  part.  II.  obf. 
30.  mile.  nat.  cur.  dec.  a.  ann.  7.  obf.  10.  8t  ann.  9.  obf.  115.  Salmuth  cent.  1.  obf.  60. 
Maunceau  obf.  251.  Albinus  diff.  départ,  diffîcili  ;  Dionis  diiî'.  fur  la  génération;  Journ. 
des  Savans  ,  Juin  1712.  Loefcher  diff*.  de  hom-ine  obf.  12.  act.  nat.  curiof,  vol.  I.  obf.  176» 
Pijlor  diff.  de  fœtu  e  rupto  utero  in  abdomen  prorumpente    '«-40.  Argenror.  1716. 

(è)  Tels  font  Homiui  in  microtechn.  cap.  de  partu  csefareo  ;  &  Voelter  lib.  de  art. 
obftetr.  pag.  116,  où  il  démontre  combien  l'opération  céfarienne  eft  néceffaire  dans  ce  cas. 

(c)  IVelJchius ,  dans  fes  notes  fur  Scipioii  Mercurius--,  chap.  de  l'opérât  céfar.  dit  avoir 
obfervé  les  mêmes  lignes,  dans  un  cas  pareil;  de  même  que  Dionii  diff.  fur  la  générit. 
Saviard  obf.  z&.  la  Motte  liv.  IV.  chap.  5  &  6.  fk  Pijlor  citât,  diff'.  de  utero  rui  to.  On  a 
quelquefois  entendu  anffi  un  certain  bruit  très  diflinct  dans  le  ventre  de  la  femme  au 
moment  de  la  rupture  de  la  matrice  ,   fuivant  le  témoignage  de  Bauhin  L.  C.  pag.    229-. 

(a")  Dionis  diff.  fur  la  générât.  &.  Saviard  obf.  25.  ont  fait  mention  de  cas  femblables  à 
ceux  dont  nous  parlons  ;  mais  au  lieu  d'en  venir  à  l'opération  céfarienne,  ils  ont  laiffî 
mourir  fans  fecours  la  mère  U  l'enfant, 
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cela  ,    &  les  lignes  ci  -  defflls  mentionnés    ne  fourni  fient  plus   que    des   pré- 
fomptions  plus   ou    moins    fortes    de   la  rupture  de  l'utérus.   J'admire    que 
les  Médecins   ÔC  les   Chirurgiens   de    l'Hôpital  de  Strasbourg  ,    aient   laifle 
périr  la  femme  ,  dont  Pijïor  nous  a  donné  l'hiftoire  dans  fa  diflertation,  citée 
plus  haut,  fans  eflayer  de  la  fauver  ,  elle  2t  fon  enfant,  en  lui    faifant  à 
tems  l'opération   céfarienne  ,  puifque    cette   malheureufe   femme  pafla    cinq 
jours  entiers  en  cet  Hôpital ,  dans  les  douleurs  de  l'enfantement ,  8c  que  ces 
Mrs.  virent  à  l'œil  6c  touchèrent  pour  ainlï  dire  au  doigt  pendant  fa  vie  pref- 
que  tous  les  fignes  de  la  rupture  de  matrice  que  nous  venons  d'indiquer  ;  s'ils 
n'ont  pas  ofé  faire  cette  opération  du  vivant  de  la  mère  ,  pourquoi  ne  l'ont- 
ils  pas  faite  immédiatement  après  fa  mort ,  pour  tâcher  du  moins  de  con- 
ferver  fon  fruit?  On  lit  aufli  dans  Saviard  le  cas  remarquable  d'une  autre  rup- 
ture de   la  même  efpèce  ,  où  l'on  tint  encore  la  même  conduite  ;   pendant  le 
travail  de  l'accouchement,  la  matrice  étant  venu  à  fe  rompre  ,  le   fœtus  fe 
fit  jour  dans  le  bas-ventre  ,  l'arrière-faix  ÔC  les  membranes   pendoient  hors 
du    vagin  ;   en  fuivant  ,   avec  la   main  ,   le   trajet  du  cordon  ombilical  ,  fur 
la   femme  vivante  ,  on  pouvoir  reconnoître  fans  équivoque  la  rupture  de  la 
matrice  ,   comme  le  dit  Saviard  lui-même  ,    6c  malgré  cela  ,   quoique  cette 
femme  fût  vigoureufe,  ainfi  qu'il  nous  l'apprend  encore,  Se  qu'elle  demandât 
l'opération  à   grands   cris,   il  ne  lui   ouvrit  pas  le  ventre  pendant  fa   vie  , 
pour  lui  tirer  fon  enfant,  pafle  dans  l'abdomen ,  St  pour  la   fauver  peut-être 
elle-même  ;  mais  ,   ce  qui   eft  déplorable  ,  il  les   laifla  périr  miférablement 
l'un   Se  l'autre  fans  fecours  ,  à  l'Hôtel-Dieu  de  Paris.  Cette  aftion  atroce  SC 
impie  ,   dont  le  feul  récit  eût  dû  faire  rougir  celui  qui  la  rapporte  ,   doit 
être  placée  à  côté  de  l'exemple  précédent  ;  la  manière  dont  on  s'eft  conduit 
dans  les  deux  cas ,  eft   d'autant  plus  repréhenfible  ,  que    dans  les  hôpitaux 
publics ,  tels   que  celui  de  Paris  ÔC  de  Strasbourg  ,  les  Médecins  &  les  Chi- 
rurgiens chargés  du  foin  des  malades,  font  non  -  feulement  autorifés  ,  mais 
obligés  par  état  de  faire  l'opération  céfarienne  dans  toutes  les  occahons  qui 
peuvent  la  requérir ,  St  généralement   tout  ce  qu'ils  jugent  utile  à  la  confer- 
vation  de  ceux   dont  la  vie  leur  eft   confiée  ,    fans   que  rien  puifie  les  en 
empêcher  ;  ils   ont  toute  liberté  pour  cela  ,  au.  lieu  qu'hors  des  Hôpitaux  8C 
chez  les  particuliers ,  les  parens  ,  les  amis ,  les  amftans ,  mettent  fouvent  tout 
en  œuvre  pour  diffuader  les  opérations  de  l'efpèce  de  celle  dont  il  s'agit ,  St 
s'y  oppofent  de    toutes  leurs  forces.   Quant  à  moi ,  je  fuis  fermement  per- 
fuadé   que  li   on  eût  ouvert  alTez  tôt  les  deux  femmes  dont  nous   venons  de 
parler  ,  on  auroit  pu  fauver  la  mère  ou  l'enfant ,  Se  peut-être  tous  les  deux  ; 
je  laifle  à  juger  d'après  cela  ,   li   les   Chirurgiens  qui  les  ont  foignées  ne  fe 
font  pas  rendus  bien  coupables  ,  en  leur  refufant  un  fecours  qui  étoit  indif- 
penfable.  Si  le  fœtus ,  au  lieu  de  fe  trouver  dans  l'utérus  ,  a  pris  racine  dans 
la  cavité  du  ventre  (a) ,  ce  qu'on  peut  reconnoître  par  les  lignes  généraux  de 
la  grofleftè  qui  ont  précédé  ,  par  la  Ikuation  de  l'enfant ,  qui  fe  trouve  plus 


(a)  Outre  les  exemples  déjà  indiqués  ci-deffus ,  Bayle  Se  Dionis  en  rapportent  quelques- 
uns  L.  C. 

haut 
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haut  qu'il  n'a  coutume  de  l'être ,  par  la  clôture  de  l'orifice  de  la  matrice , 
qui  ne  s'ouvre  pas  pendant  les  douleurs  de  l'enfantement ,  ÔC  par  les  autres 
fignes  déjà  indiqués  plus  haut  (a) ,  on  fera  encore  obligé  d'en  venir  à  l'opéra- 
tion céfarienne  ,  puifqu'il  n'y  a  pas  d'autre  moyen  de  fauver  l'enfant  &  d'en 
délivrer  la  mère ,  pour  qui  d'ailleurs  cette  opération  ne  fera  pas  auffi  dange- 
reufe  que  s'il  falloir  incifer  la  matrice  en  même  -  tems  que  les  envelop- 
pes du  bas- ventre.  Dans  les  accouchemens  difficiles ,  où  l'utérus  fe  rompt , 
il  arrive  quelquefois  que  le  fœtus  ne  paffe  pas  tout  entier  dans  le  bas-ven- 
tre ,  mais  feulement  une  partie ,  pendant  que  le  relie  demeure  dans  la  matri- 
ce ;  d'autres  fois  une  partie  de  l'enfant ,  8t  fur-tout  le  bras ,  pend  dans  le  va- 
gin ,  tandis  que  la  tête  ou  les  pieds  ont  paffé  dans  la  cavité  du  ventre ,  par 
une  rupture  de  la  matrice  ;  dans  ces  fortes  de  cas  l'opération  n'eft  point 
néceffaire.  J'ai  vu  moi-même  dans  une  rupture  de  matrice  ,  le  bras  du  fœtus 
dans  le  vagin  ,  la  tête  dans  l'abdomen  ,  8t  le  refte  du  corps  encore  dans 
la  matrice  (b)  ;  Albinus  (c)  8c  la  Motte  (d) ,  parlent  d'un  enfant  dont  la  tête 
fe  trouvoit  convenablement  difpofée  dans  le  vagin,  mais  dont  les  pieds  avoient 
percé  la  matrice,  ÔC  fe  rencontraient  près  du  diaphragme.  Dans  les  deux  cas, 
les  femmes  étoient  extrêmement  foibles ,  6c  elles  périrent  l'une  6c  l'autre  , 
quoique  la  Motte  eût  délivré  celle  dont  il  parle  de  fon  enfant  par  les  voies 
naturelles.  M.  Rungius ,  Chirurgien  de  Brème ,  cité  ci-deffus  ,  m'a  cependant 
fait  part  d'un  cas  dont  l'événement  ne  fut  point  le  même  :  après  avoir  tiré 
l'enfant ,  il  fentit  diftinftement  les  inteftins ,  à  travers  les  membranes  de  la 
matrice  ,  qui  s'étoit  déchirée  ;  pour  empêcher  qu'ils  ne  fe  précipitaffent  dans 
cette  dernière  ,  il  les  repouffa  dans  le  ventre  avec  la  main  ,  qu'il  laiffa 
dans  la  matrice  ,  jufqu  a  ce  que  cet  organe  fe  fût  fuffifamment  contracté  ;  la 
femme  fe  tira  heureufement  d'affaire. 

X  V. 

Il  m'a  paru  important  d'établir  ici ,  fans  équivoque  ,  la  différence   qu'il  y  a     Diftlnflion 
entre  Vhyjîérotomie  &  ïembryulcie  ,  c'eft-à-dire  entre  l'extra&rion  de  l'enfant  entre  l'em- 
mal  fitué  dans  la  matrice  ,  par  les  voies  naturelles  ,   St  l'incifion  qu'on  fait  pj^ft"6  & 
au  ventre  &  à  la  matrice  pour  en  tirer  le  fœtus ,  parce  que  ces  deux  cho-  mie.  "°  °' 
fes  ,  quoique  très-différentes  ,  font  fouvent  regardées  comme  une  feule  &  mê- 
me opération  par  le  peuple  ,   Se  quelquefois  auffi ,  ce  qui  efl:  étonnant ,  par 
des  Sçavans  St  même  par  des  Médecins  ,  du  moins  à  en  juger  par  leurs  ex- 
preffions.  Lorfqu'un  Chirurgien  ,  dans  un    accouchement    difficile  ,   eft   ap- 
pelle pour  tirer  l'enfant ,  le  peuple  ne  manque  pas  de  dire  qu'on  a  coupé  telle  ou 
telle  femme  (e),  quoiqu'on  n'ait  fait   aucune  incifion  ni  au  ventre  ni  à  la  ma- 
trice ,  mais   qu'on  ait  feulement  fait  l'extraftion  par  la  voie  ordinaire ,  avec 

***  ■— P— ■   ■  "  ■■■  *  — ^— ^— ^ —  ii  ..   i    -  ■   n,.     .  .  .  ■■■,  .  .  .,.  — ■     .1  |  i       m  ■  M— 

(a)  Voyez  Dionis  diff.  fur  la  génération. 

(b)  Vid.  diff.  de  fœtu  exfcindendo  &  aft.  nat  cur.  vol.  I.  obf.  176.  On  trouve  des  faits  à 
peu  près  pareils  dans  Hildanus  cent.  I.  obf.  64  St  67.  cent.  IV.  obf.  57.  dans  Mauriceau 
obf.  251.  &  dans  Barxholm  de  infolitis  partus  viis  pag.  74. 

(c)  DifT.  de  parru  difficile 

00  Liv    IV.  chap.  V.  obf.  jiz. 

(e)  On  dit  vulgairement  alors  en  Allemagne  man  haie  diefer  fraren  ein  Uni  aufges  chnitten. 
Tom.  11.  S 
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les  mains  ou  avec  les  inftrumens  ,  d'un  enfant  mal  placé  dans  l'utérus  ,  ou 
d'un  volume  trop  confidérable  pour  avoir  pu  voir  le  jour  naturellement.  C'eft 
cette  opération  par  laquelle  on  tire  l'enfant  par  les  voies  naturelles ,  qui  doit 
être  proprement  appel-lée  extraction  du  fœtus  ou  embryulcie ,  ôc  feâion  cé- 
farienne  ou  hyiterotomie  ,  celle  par  laquelle  on  délivre  la  femme  au  moyen 
d'une  incifion  qu'on  lui  fait  au  ventre.  Ce  n'eft  qu'en  confondant  l'hyfte- 
rotomie  avec  l'embryulcie  que  Scipion  Mercurius  a  pu  être  fondé  à  dire  , 
avec  quelque  vérité  ,  que  Yexfection  (a)  du  fœtus  étoit  de  fon  tenus  aufîî 
communément  pratiquée  en  France  ,  que  la  faignée  en  Italie  contre  les 
douleurs  de  tête  (b).  En  parcourant  depuis  peu  les  obfervations  médicinales 
de  François  Valleriola  ,  Médecin  d'Arles  ,  je  tombai  fur  une  (c)  qui  a  pour 
titre:  Quibus  mulieribus  Arelate  exfeclus  fit  infans  chirurgien  manu  ,  matre  fui- 
ra (d)  $  d'après  un  pareil  titre  ,  je  m'attendois  à  trouver  dans  cette  obferva- 
tion  beaucoup  d'exemples  du  fuccès  de  l'opération  céfarienne  ,  &  dans  ce 
grand  nombre,  peur-être  quelque  manière  particulière  de  procéder  à  cette 
opération,  dont  les  autres  Auteurs  n'auroient  rien  dit  ;  mais  après  l'avoir  lue 
en  entier  ,  je  vis  qu'il  y  étoit  queftion  de  bien  des  femmes  à  qui  on  avoit  tiré 
l'enfant  par  les  voies  naturelles  ,  avec  la  main  ou  avec  le  crochet  ,  mais  qu'il 
n'y  en  avoit  pas  une  feule  qui  eût  fubi  véritablement  l'opération  céfarien- 
ne. Ce  qui  confirme  ce  que  nous  venons  de  dire  ,  fçavoir ,  que  les  Sçavans , 
Se  fur-tout  les  Médecins ,  foit  en  parlant ,  foit  en  écrivant ,  fur  des  matières 
importantes  ,  s'expriment  quelquefois  auiïi  peu  exactement  que  le  peuple  , 
Se  qu'ils  ont  affez  fouvent  négligé  de  faire  fentir  la  grande  &  notable  diffé- 
rence qui  fe  trouve  entre  Vextraciion  ÔC  ['exfeclion  du  fœtus  ,  c'eft-à-dire  en- 
tre l'embryulcie  &.  rhijlerotomie  ,  quoique  ces  deux  opérations  n'aient  pref- 
que  rien  de  commun  ;  Gafpard  Bauhin  même  les  a  confondues  fous  les  mê- 
mes noms  dans  la  préface  de  fon  livre  fur  l'accouchement  céfarien ,  que  nous 
avons  déjà  plufieurs  fois  cité  ;  cet  abus  ou  cette  confufion  de  termes  ,  jette 
fouvent  dans  une  terreur  panique  la  malade  Se  fes  parens  :  dès  qu'un  Chi- 
rurgien eft  appelle  pour  fecourir  une  femme  qui  a  de  la  peine  à  accoucher, 
on  ne  le  voit  approcher  qu'avec  horreur,  s'imaginant  qu'il  va  aufîî-tôt  lui 
ouvrir  le  ventre  ,  quoiqu'il  la  délivre  communément  de  fon  enfant  par  les 
voies  naturelles  ,  fans  faire  ufage  d'autre  chofe  que  de  fes  mains ,  Se  fouyent 
fans  lui  caufer  que  peu  de  douleur. 

x  v  r. 

la  eenfor-  Il  y  a  quelquefois  des  fœtus  monftrueux,  qui  ayant  deux  têtes  ,  deux  pieds». 
«ueuûTe11  ' ou  d'autres  difformités  pareilles  ,  ne  peuvent  paner  tels  qu'ils  font  par  les 
l'enfant,  qui- voies  naturelles;  on  ne  peut  les  tirer  vivans  &  entiers  que  par  l'opération 
^iVfoTtîr  céfarienne  ,   &.  fur  cela  on  demande  fi.  pour  fauver  ces  monftres  on   doit 


(a)  L'équivoque  porte  fur  ce  que  le  mot  exfeilio  en  latin  peut  fignifier  également .'m- 
sijion  &L  extraction* 
(£)  Lib.  de  arte  obftetricandi  lib.  II.  cap.  280 
(0  Obf.  2.  lib.  V. 

(d)  Des  femmes  d'Arles  à  qui  ou  a  tiré  l'enfant  par  exfcHïort .  fans  que-  la  mtre-  ea 
foir  mena* 
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expofer  la  femme  à  perdre  la  vie  ,  comme  certains  le  prétendent  (a) ,  en  la  par  les  voles 
foumettant  à  cette  opération  ,   ou  s'il  ne  vaut  pas  mieux  les  tirer  par  pièces  °J5dl7Iaîres  » 
ou  par  morceaux  par  les  voies  ordinaires  ,  iuppole  qu  on  ne  puille  pas  les  motif  fuffifa** 
avoir  entiers  ?  Comme  ces  fortes  de  monftres  ne  font  pas  ordinairement  con-  p01"  y  avoir 
formés  de  façon  à  pouvoir  vivre,  8c  quand  même  ils  pourroient  le  faire  ,  ils  ne  re 
feroient  jamais  que  d'inutiles  fardeaux  de  la  terre  ,  en  horreur  à  tout  le  mon- 
de ,  mon  fentiment    eft   qu'il    faut  épargner  la  mère  ,  6c   tirer  ces   enfans 
monitrueux   avec  des  crochets  ,  ou   de  toute  autre  manière  qu'on  trouvera 
plus  commode.  Melll  ,   Auteur  italien  ,  qui  a  écrit  depuis  peu  fur  les  accou- 
chemens  ,   condamne  (b)  l'opération   céfarienne  fur  la  femme  vivante  ;    8c 
comme  s'il  n'y  avoit  point  d'autre  caufe  qui  pût  l'exiger  que  la  conformation 
vicieufe  de  l'enfant  ,  il  demande  s'il  faut ,  pour  un  monftre  ,  expofer  la  fem- 
me à^érir  ?  Il  décide  que  non ,  avec  raifon  ,  8c  veut  qu'on  le  tire  par  le  va- 
gin. Mais  comme  il  y  a  plufieurs  autres  caufes,  indiquées  ci-deflus,  qui  s'op- 
pofent  invinciblement  à  la  fortie  du  fœtus  par  les  voies  naturelles  ,   la  con- 
science ne  permet  pas  ,  félon  moi  ,  qu'on  rejette  indiftin&ement  l'opération 
céfarienne  dans  tous  les  cas  ,  ainfi  que  je  crois  l'avoir  fuffifarhment  prouvé 
ci-deflus. 

XVII. 

Si  le  fœtus  ,  à  raifon  du  trop  gros  volume  de  fa  tête  ,  de  la  trop  grande  E(t-°n  °bK- 
inclinaifon  de  cette  partie  de  l'un  ou  de  l'autre  côté  ,  de  l'excès  d'obliquité  forfqeuea  "^l 
de  la  matrice  ,  ou  de  l'étroitefle  du  paflage  ,  demeure  arrêté  par  la  tête  dans  fa"t  eft  forte- 
l'orifice  de  la  matrice  ou  dans  le  vagin  ,  il  périt  ordinairement  en  trois  jours ,  ^"'la"'/^ 
Se  il  eft  aflez  rare  qu'il  vive  plus  long-tems  s'il  refte  ainfi  enclavé  (c).  La  mère  fans  pouvoir 
ôc  l'enfant  font   donc  alors  dans  un  danser  imminent  de  mort  ,  puifque   le  ayancer,'  ni 

,.  .  .    «  .    ,6  ,  ■         t       r     c    •  j      a      «retiré  avec 

dernier  ne  peut  ni  avancer,  ni  être  tire  avec  la  main,  la  lurrace  ronde  et  la  main? 
gliffante  de  fa  tête  ne  lui  fourniffant  pas  une  prife  fuffifante  ;  ce  cas ,  re- 
gardé avec  raifon ,  comme  un  des  plus  difficiles  par  les  plus  grands  Accou- 
cheurs modernes  ,  tels  principalement  que  Mauriceau  (d) ,  Peu  ,  Sigifmond  , 
la  Motte  (e)  &  plufieurs  autres  ,  donne  lieu  à  cette  queftion  :  comme  on  ne 
peut  ni  tirer  l'enfant  par  la  tête  ,  ni  faire  agir  les  inftrumens  fur  cette  par- 
tie fans  le  tuer,  ni  enfin  introduire  la  main  dans  la  matrice  pour  le  retour- 
ner (/)  ,  on  demande  encore  ,  fi  dans  une  telle  circonftance  on  ne  doit  pas 
effayer  de  fauver  la  mère  &  fon  fruit  ,  ou  tout  au  moins  l'un  des  deux  par 
l'opération  céfarienne  ,  comme  l'ont  déjà  fait  heureufement  quelques  Chi- 
rurgiens ,  ainfi  qu'on  peut  le  voir  dans  les  Auteurs  qu'on   vient   de  citer  ,  Se 

(a)  Tels  que  Roonhuys  loc.  fepe  citât. 

(fc)  Dans  le  livre  qu'il  a  intitulé  :  la  Comare  Uvatrice  ,  cap.  de  opérât,  caefarea  ,  pag.  352. 
(c)  Vid.  Hildanus  epift.  3.  Saviard  obf.  84.  la  Motte  obf.  342  ;  je  peux  aufli  confirmer 
la  même  chofe  par  mes  propres  obfervations. 
(.d)  Dans  fes  obfervaiions. 

(e)  Traité  des  accouchemens. 

(f)  C'eft  ce  dont  l'expérience  m'a  convaincu,  &  ce  qui  eft  atteflé  par  les  Auteurs  qu'on 
vient  de  citer  ,  8c  par  un  grand  nombre  d'autres ,  quoique  certains  fe  vantent  témérai- 
rement de  pouvoir  retourner  &.  tirer  tous  les  enfans  avec  le  fecours  des  mains  feule- 
ment.     -: 
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chez  d'autres  encore  (a)  ;  car  fi  on  ne  délivre  par  ce  moyen  l'enfant  de  la  gêne 
où  il  le  trouve ,  il  périt  le  plus  fouvent  en  fort  peu  de  tems ,  6c  la  mère  court 
auffi  un  grand  danger  de  la  vie ,  comme  nous  l'avons  déjà  remarqué  ?  Ô£ 
comme  un  grand  nombre  d'exemples  en  font  foi  (b).  Je  reconnois  avec  la 
Motte  (  c  )  6c  Sigifmond  (  à  )  ,  accoucheur  très-habile  ,  que  ce  cas  eft  le  plus 
difficile ,  le  plus  épineux  ,  6c  le  plus  trille  que  la  pratique  des  accouchemens 
puiffe  nous  offrir.  La  plupart  des  Auteurs  qu'on  vient  de  citer  ne  veulent  pas 
cependant  qu'on  recoure  à  l'opération  céfarienne,  ni  qu'on  tire  l'enfant  avec 
des  crochets  tant  qu'il  eft  en  vie  ,  ou  qu'il  eft  préfumé  l'être  ;  par  où  ils  dé- 
clarent bien  clairement ,  qu'ils  aiment  mieux  (e) ,  avec  quelques  Docteurs  de 
l'Eglife  Romaine  ,  comme  je  l'ai  déjà  dit  plus  haut  ,  laiffer  périr  la  mère 
6c  l'enfant ,  que  de  fauver  l'un  des  deux  aux  dépens  de  l'autre  ;  ils  rejettent 
ici  absolument  l'opération  céfarienne  ,  quoiqu'elle  ait  fouvent  confervé  la  vie  à 
la  mère  8c  à  fon  fruit  ,  comme  il  confie  par  les  exemples  multipliés  qui  ont 
été  rapportés  plus  haut.  A  tous  ces  exemples  de  réuffite  ,  nous  en  ajoute- 
rons deux  autres  ,  qui  ne  méritent  pas  moins  d'être  cités.  Roonhuys  (f)  dit 
que  Sonnius  y  Médecin  de  Bruge  ,  fit  lui  -  même  pendant  fept  fois  l'opération, 
céfarienne  à  fa  propre  femme ,  6c  qu'il  fauva  tout  autant  de  fois  la  mère. 
ôc  l'enfant  ;  on  rapporte  encore  que  le  célèbre  Olaus  Rudbecb  ,  Médecin  Sué- 
dois ,  a  fait  auffi  la  même  opération  fur  fon  époufe  avec  un  égal  fuccès ,  la 
femme  &  fon  fruit  y  ayant  pareillement  furvêcu  (  g  ).  Les  mêmes  Auteurs  qui 
fe  déclarent  contre  l'opération  céfarienne  ,  ne  veulent  pas  non  plus  qu'on 
tire  l'enfant  avec  quelque  infiniment  que  ce  foit  ,  dans  le  tems  qu'il  eft  en 
vie  y  parce  qu'on  le  tue  auffi  infailliblement  par  là  ,  difent-ils  ,  qu'on  eft  fur 
de  faire  périr  la  mère  par  l'opération  céfarienne  (h).  Il  eft  cependant  fou- 
vent impoffible  que  l'accouchement  s'achève  naturellement,  ou  qu'on  puifte 
extraire  l'enfant  fans  autre  fecours  que  celui  de.  la  main  (i)  ,  malgré  les 
prétentions  de  quelques  fanfarons  ,  6c  néanmoins  ,  fi  on  ne  fe  hâte  de  pren- 
dre fon  parti  à  tems ,  6c  avant  que  la  femme  foit  trop  affoiblie  ,  il  eft  bien. 


(a)  Voyz\  Roufiet ,  Mauriceau  obferv.  dernières  obf.  98.  le  Journal  des  Sav.  ann,  1693; 
la  Motte ,  Jkc. 
(fc)  On  ea  trouve  fur-tout  dans  Mauriceau  Se  la  Motte  ;  Si  j'en  ai  donné  auffi. 
te)  Trait,  des  accouch.  chap.  V. 

(d)  Lib.  IV.  cap.  VI.  8t  alibi  variis  in  Iocis. 

(e)  Comme  la  Motte  &c  Peu  liv.  IV.  chap.  XIII.  &  autres. 
(/")  Obf.  de  morb.  mulier.  cap.  I. 

(g)  Vide  colloquia  menftrua  Ten\e\li ,  publiés  autrefois  en  allemand  fous  ce  titre  :  Mè~- 
nathliche  unterredungen  ,  ann.  1689.  pag.  1636. 

(A)  C'eft  ce  que  la  Motte  infinue  liv.  IV.  chap.  XII. 
_  (i)  Indépendamment  des  Auteurs  qui  viennent  d'être  cités  ,  cela  fe  trouve  encore  ulté. 
rieurement  confirmé  par  les  efforts  que  plufieurs  grands  praticiens  confommés  dans  l'arî 
des  accouchemens  ,  tels  que  Grégoire  6t  Menard  ,  François ,  Se  Chapman  ,  Anglois  , 
ont  fait  depuis  peu  pour  corriger  &  perfectionner  le  Forceps  de  Palfin  ,  qui  a  été  gravé 
pour  la  première  fois  dans  ma  XXXIII.  pi.  fig.  16,  &  parles  grands  éloges  qu'ils  don- 
nent à  cet  inftrument,  ainfi  que  le  célèbre  M.  IVinJlow ,  dans  fa  théfe  fur  l'opération  céfa- 
derme  r  foutenue  à  Paris  en  1 744  5.  car  ces  efforts  ta  ces  éloges  fuppofent ,  que  ces  Autsiira 
a'oat  pas,  cru  qu'il  fût  toujours  poffible  de  tirer  l'enfant,  avec,  les,  mains,  feules. 
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à  craindre  qu'elle  ne  périiîe  ainfi.  que  fon  fruit:  je  demande  donc  encore  une 
fois  ,  à  quoi  doit  fe  déterminer  dans  une  occafion  auffi  délicate  8t  auffi 
périlleufe ,  un  Chirurgien  qui  a  de  la  prudence  §C  de  la  religion  ? 

XVIII. 

J'ai  déjà  expofé  plus  haut  (  §  XII  8c  XIII.  )  mon  fentiment  fur  cette  im-  Sentiment 
portante  ôc  difficile  queftion  :  après  avoir  foigne.ufement  balancé  ce  qu'on  de  1fjiAeutteur  * 
peut  dire  de  part  &  d'autre ,  je  crois  que  le  danger  auquel  on  expofe  la  vie  "  UJe'' 
de  la  femme  par  l'opération  céfarienne ,  doit  empêcher  de  la  faire  dans  le 
cas  dont  il  s'agit,  à  moins  qu'elle  ne  foit  ordonnée  par  un  Potentat  ou  un 
Souverain  ,  qui ,  n'ayant  point  d'enfant  ,  veut  tâcher  de  fe  procurer  un  fuc- 
cefieurparce  moyen  (a),  comme  le  fit  autrefois  Henri  VIII.  Roi  d'Angle- 
terre ,  ou  que  l'amour  que  la  mère  a  pour  fon  fruit ,  quelle  que  foit  la  con- 
dition de  cette  mère  ,  la  porte  à  la  demander  elle-même  ;  car  iî  elle  eft  pra- 
tiquée à  tems  6c  comme  il  faut,  elle  peut  fauver  tout  à  la  fois  la  mère  Se 
l'enfant ,  Se  les  délivrer  l'un  8t  l'autre  du  danger  imminent  de  mort  qui-  les 
menace  tous  deux  (b).  Hors  les  occafions  dont  nous  venons  de  parler  ,  tant 
que  les  forces  de  la  femme  fe  foutiennent  ,  il  faut  patienter ,  aider  l'accou- 
chement par  tous  les  moyens  poffibles  ,  fur-tout  avec  les  mains ,  Se  augmen- 
ter les  efforts  de  la  matrice  ,  jufqu'à  ce  que  l'enfant  forte  vivant  ,  qu'il 
meure  ,  ou  qu'on  le  préfume  mort  (  car  il  n'eft  pas  toujours  poffible  de  s'af- 
furer  s'il  a  véritablement  perdu  la  vie  (c).  Mais  foupçonnât-on  qu'il  vit 
encore  ,  ou  en  eût-on  même  la  certitude  ,  fi  la  foibleffe  à  laquelle  la  femme 
eft  réduite  ,  les  défaillances ,  les  convullîons  ,  l'hémorragie  ,  ou  d'autres  ac- 
cidens  auffi  formidables  ,  faifoient  craindre  prochainement  pour  fa  vie  ,  ou 
fi  ne  pouvant  plus  fupporter  la  douleur  &C  les  tourmens  qu'elle  endure  ,  elle 
prie  inftamment  le  Chirurgien  de  l'en  délivrer  ,  on  ne  doit  apurement  plus 
alors  temporifer,  de  peur  qu'en  voulant  favorifer  8c  épargner  l'enfant  ,  on  ne 
tue  l'a  mère  ,  en  lui  refufant  le  fecours  qu'elle  demande  ;  je  penfe  donc  ,  avec 
les  Auteurs  cités  ci-defius ,  8c  d'autres  encore  ,  que  s'il  y  a  impoffibilité  à  fau- 
ver la  femme  &  l'enfant,  il  faut  au  moins  conferver  l'un  des  deux  ,  &  cou- 
per la  branche  plutôt  que  le  tronc ,  c'eft-à-dire  facrifier  l'enfant  à  la  mère  ,, 
en  le  tirant  à  tems  avec  des  crochets  ,  quand  même  il  feroit  encore  en  vie. 
Quoique  cette  extraction  forcée  ôc  violente  le  faffe  ordinairement  périr  ,  le 
Chirurgien  n'a  cependant  rien  à  fe  reprocher ,  il  n'a  pas  eu  deffein  de  tuer 
l'enfant ,  mais  feulement  de  le  tirer  en-dehors  par  le  feul  moyen  qu'il  ait  eu 
en  fa  difpofition  ,  afin  de  fauver  la  mère  ,  dont  la  vie  eft  communément  plus 
utile  au  mari  &  aux  autres  enfans  que  celle  de  fon  fruit  ,  ne  pouvant  les 
fauver  l'un  6c   l'autre.   L'ufage   du   crochet   n'a  donc  rien  ici  de  repréhen- 

(a)  L'efpérance  de  fauver  l'enfant  dans  cette  circonftance  eft  d'autant  mieux  fondée,  que- 
ls plupart  de  ceux  qui  s'arrêtent  ainfi  au  paffage ,  font  des  enfans  gros  &  robuftes  ,  qui 
ne  s'enclavent   que  parce  qu'ils  ont  la  tête   trop  groffe  pour   le  franchir  naturellement. 

(fe)  V oyei  ce  qui  eft  dit  fur  ce  fuiet ,.  d'après,  la  tliéi'e.  de  M.  IVinJlow  ,  dans  la.  XX» 
§.  de  ce  chapitre-. 

(c).  Beaucoup  d'Auteurs  avouent  s'y  être*  quelquefois  arompés ,  ainfi"  que  d'autres  Praîîi- 
«àens-j.  voyiez  Uildamu  egift.  as.  ut&ri.  rugtuta  g  la.  Mous.  oM.  jyft^  &.  Ssviard.  obù.&fo. 
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fible  ,  fur -tout  lorfque  la  femme  a  défiré  elle-même  qu'on  s'en  fervît  (a). 
S'il  fait  périr  l'enfant  ,  c'eft  contre  notre  intention  8c  comme  par  accident 
que  cela  arrive  ,  puifqu'il  n'y  avoit  que  ce  moyen  d'arracher  la  mère  à  la 
mort  ;  de  deux  maux  on  choifit  le  moindre  ,  Se  nous  croyons  qu'il  vaut 
beaucoup  mieux  en  ufer  ainfi  ,  que  de  laiffer  mourir  impitoyablement  la  fem- 
me Se  l'enfant,  comme  le  confeillent  les  accoucheurs  françois  les  plus  mo- 
dernes ,  &  particulièrement  Peu ,  la  Motte  (b)  Se  quelques  autres. 

X  I  X. 

Autor-lt|s  Mauriceau  ,  avec  Tertullien  ,  eft  ici  de  mon  fentiment ,  car  il  veut  (c) 
favorables  à  qu'0n  tire  le  fœtus  de  force  ,  c'eft-à-dire  avec  le  crochet ,  fi  la  main  feule  ne 
fon  opinion.  çu^t  ^  ,  parce  gUe  fans  ce]a  jj  tueroit  cruellement  fa  mère  ,  Se  que  pour 

prévenir  ce  matricide  ,  la  juftice  exige  qu'il  meure  plutôt  de  la  main  du 
Chirurgien ,  puifqu'il  faut  qu'il  périffe  ,  que  de  lui  laiffer  tuer  fa  mère  ,  à 
laquelle  il  eft  redevable,  après  Dieu,  de  fa  propre  vie  (d).  Je  n'ignore  point 

(a)  Avant  de  tirer  l'enfant  avec  le  crochet,  Melli  veut  L.  C.  p.  352.  qu'on  le  baptife 
dans  la  matrice  ,  en  injeclant  de  l'eau  dans  cet  organe  ,  avec  une  féringue  ,  afin  de  lui  pro- 
curer la  vie  éternelle.  Cette  cfpèce  de  Baptême  eft  approuvée  de  Mauriceau  ,  de  Peu,  de  la 
Motte ,  &  parmi  tes  Théologiens ,  de  Gabriel  Gualdui  ,  Chanoine  régulier  &c  profeffeur 
de  Théologie  ,  comme  on  peut  le  voir  par  fon  ouvrage  intitulé  :  Baptijma  puerorum  in  ute- 
ris  exijlentium-,  quelques-uns  des  Auteurs  qu'on  vient  de  nommer  condamnent  cependant 
l'extraftion  de  l'enfant  par  le  crochet. 

(&)  L.  C.  dans  des  cas  de  néceffité  ,  qui  fouvent  ne  font  fournis  à  aucune  loi  ,  ces  ac- 
coucheurs n'ont  pas  laiîïë  quelquefois  de  tirer  eux-mêmes  des  enfans  vivans  avec  le  cro- 
chet ,    contre  leurs  propres    maximes. 

(c)  Chapitre  de  l'opération  céfarienne. 

(d)  Ce  que  Riolan  a  écrit  fur  ce  fujet ,  dans  fon  enchirid.  anat.  lib.  II.  chap.  XXVIII; 
mérite  très-fort  d'être  remarqué.  Si  la  femme,  dit-il  ,  a  paffe  deux  ou  trois  jours  dans  les 
douleurs  de  l'enfantement ,  fi  elle  paroît  moribonde  &  prête  à  rendre  l'ame ,  s'il  y  a  déjà 
des  lignes  de  gangrène  dans  les  parties  génitales,  quand  même  on  ne  feroit  pas  allure  de 
la  mort  de  l'enfant,  il  faut  l'extraire  avec  le  crochet,  afin  de  fauver  la  mère  ,  car  il  vaut 
mieux  que  l'un  des  deux  feulement  perifTe.,  que  s'ils  mouroient  l'un  Si  l'autre,  &.  la  vie  de 
la  mère  ,  doit  être  préférée  à  celle  de  l'enfant.  Ammanus  (  med.  crit.  cas.  VI.  pag.  î6  ) 
dit  également  qu'il  faut  conferver  la  mère  ,  plutôt  que  de  la  laiffer  périr  en  même  tems 
que  fon  fruit  ;  Deventer(  L.  C.  part.  II.  )  enfeigne  fouvent  la  même  chofe  ;  &  parmi  les 
Anciens  Oclaiius  Horatianus  (  lib.  3.  cap.  6,  )  &.  autres ,  font  encore  de  ce  fentiment  Je  ne 
dois  pas  paifer  fous  filence  que  Sigifmond  ,  qui  exerça  autrefois  la  fonftion  d'accou- 
cheur ,  avec  beaucoup  de  prudence  ik  de  célébrité  à  la  cour  de  Berlin,  eft  auffi  du  mê- 
me avis  ;  dans  le  Ve.  chapitre  du  livre  déjà  cité  ,  il  dit  que  dans  le  cas  dont  il  eft  queftion  , 
on  n'a  d'autre  parti  à  prendre,  que  de  tirer  l'enfant  avec  des  crochets.  En  effet,  con- 
tinuet-il,  quand  une  malheureufe  femme  ,  déjà  tourmentée  depuis  long- tems  par  la  dou- 
leur ,  nous  demande  à  grands  cris  &  pour  l'amour  de  Dieu  de  la  délivrer  de  fon  en- 
fant ,  &  de  la  mort  qui  la  menace  ,  comment  peut-on  ne  pas  fe  rendie  à  fa  prière  ?  dans 
un  état  auffi  déplorable  ,  dans  une  telle  extrémité  ,  je  croirois  manquer  à  ma  confeience  , 
pourfuit  ce  pieux  &  fage  accoucheur ,  fi  je  ne  recourois  pas  au  crochet.  Le  Collège  Au- 
lique  de  Théologie  de  Berlin  ,  en  déclarant  dans  l'approbation  qu'il  a  donnée  à  l'ouvrage  de 
Sigifmond ,  qu'il  ne  contient  rien  qui  offenfe  Dieu  ,  ni  la  religion  chrétienne  ,  approuve 
auifi  ,  par-là  même  ,  fon  fentiment  fur  la  queftion  dont  il  s'agit.  Le  même  ouvrage 
a  reçu  encore  l'approbation  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Francfort.  En  outre  ,  lorf- 
qu'on  réimprima  ces  InJUtutions  à  Venife  en  1740  ,  les  cenfeurs  des  livres  de  cette 
ville  St  de  Padoue  ,  difent  dans  leur  approbation ,  qu'on  trouve  à  la  fin  de  la  préface  de 
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qu'on  pouiToit  encore  m'oppofer  bien  des  chofes  ,  comme  le  cinquième  com- 
mandement tu  ne  tueras  point ,  6c  la  maxime  qu'il  n'eft  pas  permis  de  faire  un 
mal,  pour  qu'il  en  revienne  un  bien  ,  6Cc.  6c  autres  Semblables.  Mais  je  dis  , 
en  premier  lieu  ,  qu'il  n'eft  point  ici  de  mon  fujer  de  repondre  à  toutes  les 
objections ,  8c  féconderaient  ,  dans  un  grand  nombre  de  cas  ,  ces  fortes  de 
maximes  ne  doivent  pas,  de  l'aveu  même  des  Philofophes  6c  des  Théolo- 
giens ,  être  prifes  à  la  rigueur  ,  comme  par  exemple ,  dans  la  guerre  6c  dans 
l'exercice  de  la  magiftrature  ;  pour  affurer  la  vie  des  citoyens  6c  maintenir 
la  tranquillité  publique ,  le  juge  livre  les  criminels  à  la  mort  ,  6c  le  bourreau 
les  exécute  fans  fcrupule.  D'où  il  réfulte  que  le  précepte  de  ne  point  tuer 
peut  être  facilement  reftraint  par  la  juftice  6c  la  religion ,  dans  une  circons- 
tance auffi  critique  que  celle  où  il  s'agit  de  la  vie  d'une  femme  qui  périra 
infailliblement  fi  elle  n'eft  fecourue  :  qu'on  fafte  attention  d'ailleurs  à  cette 
autre  maxime  ,  dont  on  a  fait  mention  plus  haut ,  qu'on  fe  rend  coupable  de 
la  mort  de  ceux  qu'on  laiffe  périr  ,  lorfquon  a  pu  les  fauver.  Nous  faifons  tous 
nos  efforts  pour  fauver  à  la  fois  la  mère  6c  l'enfant  ,  mais  fi  cela  ne  fe  peut 
pas  ,  nous  tâchons  au  moins  d'en  fauver  un  ,  perfuadés  qu'il  eft  plus  con- 
forme à  la  faine  raifon  8c  à  l'humanité  de  conferver  la  mère  aux  dépens  de 
l'enfant ,  que  de  les  livrer  tous  les  deux  à  la  mort.  Le  meilleur  ouvrage  à 
confulter  fur  cette  matière ,  eft  le  traité ,  déjà  cité  ,  de  Bêcher ,  intitulé  :  de 
pœdloclonia  inculpata  ,  c'eft-à-dire  de  l'infanticide  permis  pour  fauver  les  mè- 
res ,  où  la  queftion  eft  traitée  avec  plus  d'étendue  ,  6c  où  le  fentiment  que 
nous  défendons  eft  éclairci  ÔC  confirmé  par  un  plus  grand  nombre  de  preu- 
ves (a), 

X  X 

Avant  que  j'euflè  établi ,  dans  cet  ouvrage  ,  par  tant  de  fortes  raifons  ,  Avfs  aux 
8c  par  des  observations  multipliées  ,  l'utilité  6c  la  néceflîté  de  l'opération  ce-  Chirurgiens 
farienne  ,  il  y  avoit  peu  d'Auteurs  françois  ,  comme  on  la  vu  dans  ce  cha- 
pitre ,  qui  fuiTent  favorables  à  cette  opération  ,  8c  prefque  tous  lui  étoient 
contraires.  Mais  entraînés  peut-être  enfin  par  mes  raifons  6c  par  les  fuccès 
que  je  rapporte  ,  ils  femblent  avoir  changé  dé  fentiment  fur  cette  matière  ,. 
8c   s'être   rangés  du  mien  ,  particulièrement  les  membres  de  l'Académie   de 

l'édition  vénitienne  ,  que  mon  livre  ne  renferme  rien  contre  l'a  fainte  foi  catholique  :  pour 
qu'on  ne  puiffe  pas  en  douter  ,  je  vais  placer  ici  cette  approbation  en  Italien ,  qui  eft  la 
langue  dont  les  cenfeurs  ont  accoutumé  de  fe  fervir  dans  toute  l'Italie  :  Noi  riformatori 
nello  Jludio  ai  Padova  avendo  reduto  per  la  fede  ai  reiifione  &  approbatione  del  P.  Fra 
Paalo  Tomafo  Manuelli ,  Inquifitore  di  Vene^ia  nel  libro  intitulato  r  D.  Laurentii  Hei/leti- 
&c.  Inflitutiones  Chirurgien  ,  &c.  in  quibus  &c.  tomi  duo  ;  non  v'elfer  cofa  alcuna  la  fanta 
fede  cattolica  fkc.  conceiano  Ucenja  &e.  che  pojjl  effer  ftampato.  Puis  donc  que  ces  cen- 
feurs catholiques  ont  rendu  témoignage  que  mon  léntiment  n'eft  point  contraire  à  la 
foi  catholique,  j'efpére  qu'il  fera  embrafîë  à  l'avenir  par  ceux  de  Paris  &  par  les  autres 
Dofteurs  de  l'Eglife  Romaine  ;  je  me  réjouis  d'avoir  obtenu  l'approbation  des  cenfeurs 
Italiens ,  à  laquelle  j'avoue  que  je  me  ferois  à  peine  attendu  ,  ayant  eu  jufqu'ici  contre- 
moi  la  décifion  de  la  Faculté  de  Théologie  de  Paris. 

(a)  Nous  reviendrons  encore  nousmême  ,  dans  un  autre  tems ,  fk  dans  nn  autre  ou- 
vrage T  fur  cette  difficile  61  délicate  queftion  ,  que  nous  comgtons  examiner  dans  uœ 
glus  grand  détail. 


de  Paris. 
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Chirurgie  de  Paris.  Dans  Je  premier  tome  de  leurs  mémoires ,  imprimé  en 
1743  ,  on  trouve  à  la  page  623  une  longue  differtation  de  M.  Simon  ,  où 
l'Auteur  adopte  ma  façon  de  penfer  fur  l'opération  céfarienne  ,  quoique  dans 
tout  le  cours  de  fa  differtation  ,  il  ne  faffe  aucune  mention  de  moi ,  ni  de  ce 
que  j'ai  écrit  avant  lui  fur  ce  fujet. 

En  outre ,  en  terminant  fon  mémoire  ,  M.  Simon  avance  pag.  649 ,  qu'il 
y  a  très  -  peu  d'Auteurs  qui  aient  traité  de  l'opération  céfarienne  ,  ôc  fur- 
tout  qui  aient  déterminé  les  cas  où  elle  eft  indifpenfablement  néceffaire.  Mais 
fi  M.  Simon  avoit  lu  ce  chapitre  de  mes  Injîitutions ,  qu'il  feint  de  n'avoir 
pas  vues  encore  ,  puifqu'il  ne  les  cite  point ,  quoiqu'elles  foient  forties  de  la 
prcffe  en  1739  ,  c'eft-à-dire  environ  quatre  ans  avant  qu'il  écrivît  fon  mémoi- 
re ,  St  qu'elles  aient  été  connues  à.  Paris  dès  la  même  année  qu'elles  ont  été 
publiées  ,  il  lui  auroit  été  aifé  de  s'appercevoir,  que  j'ai  indiqué  clairement, 
non-feulement  les  cas  où  l'opération  céfarienne  eft  indifpenfable  ,  mais  ceux 
encore  où  l'on  peut  s'en  parler ,  ÔC  que  j'ai  eu  foin  de  distinguer  avec  affez 
de  précifion  ,  fi  je  ne  me  trompe ,  ces  cas  les  uns  des  autres. 

En  1744.  le  célèbre  M.  Winjlow  fit  foutenir  à  Paris,  fous  fa  préfidence  , 
une  thefe  medico-chirurgicale  fous  ce  titre  :  l'opération  céfarienne  ejî-elle  un 
moyen  plus  fur  ù  moins  criminel  pour  fauver  la  mère  &  l'enfant ,  que  ne  Vejl 
Vufage  du  crochet  G*  des  autres  ferremens  ,  pour  fauver  la  mère  aux  dépens  de 
l 'enfant  ?  Après  avoir  exactement  péfé  le  pour  &C  le  contre  ,  les  raifons  pré- 
pondérantes en  faveur  de  l'opération  céfarienne ,  &  les  heureux  fuccès  qu'elle 
a  eus  tout  nouvellement ,  le  font  conclure  que  cette  opération ,  qui  peut  fau- 
ver la  mère  &.  l'enfant ,  doit  être  préférée  aux  crochets  ,  dont  l'ufage  eft  tou- 
jours infiniment  dangereux  ,  lorfqu'ils  ne  font  pas  maniés  par  des  accou- 
cheurs extrêmement  habiles  &  circonfpe&s ;  il  affure  de  plus,  que  la  même 
opération  peut  être  pratiquée  ,  6c  l'a  été  en  effet  ,  fans  caufer  d'extrêmes 
douleurs ,  &.  fans  qu'il  en  refultât  une  grande  hémorragie  ;  il  tombe  cepen- 
dant d'accord  avec  moi  ,  qu'elle  ne  doit  être  entreprife  que  dans  la  plus 
urgente  néceffité.  Je  n'ai  point  vu  jufqu'ici  la  théfe  de  M.  Winflow  ;  je  n'en 
parle  que  d'après  les  nouvelles  littéraires  de  Gottingue  ôc  de  Leipfic  ,  ef- 
pèces  des  Journaux  qui  paroiffent  ici  deux  fois  la  femaine  en  langue  vul- 
gaire. Si  l'opinion  de  M.  Winflow  fe  trouve  confirmée  dans  la  fuite  par  un 
plus  grand  nombre  d'obfervations  favorables  ,  l'opération  céfarienne  en  de- 
viendra encore  beaucoup  plus  recommandable  ,  6c  on  fauvera  la  vie  à  l'ave- 
nir ,  à  beaucoup  d'enfans  ,  que  jufqu'à  ce  jour  on  a  été  obligé  de  faire  périr. 
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CHAPITRE     CXIV. 

Des  hernies    en  général  ,  £f   en  particulier  de  l'Exomphale. 

I. 

Des  hernies  T    $  plupart  des  tumeurs  contre-nature  qui  arrivent  au  bas-ventre  ,  par- 
en  générai.     J 1  ticulièrement  à   l'ombilic,   à    l'aîne  -Se  au  ferotum  ,    fur -tout  fi   elles 

font  formées  par  la   chute  des  inteftins  ou  de  l'omemum  ,  reçoivent  en  gé- 
néral 
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neral  ie  nom  fthernies  (a).  Ces  tumeurs  différent  premièrement  les  unes  des 
autres  par  l'endroit  où  elles  fe  montrent  ;  celles  qui  ont  leur  fiége  à  l'ombilic , 
font  appellées  hernies  ombilicales  ,  &  en  grec  omphaloceles  ou  exomphales  ; 
à  l'aîne  ,  hernies  inguinales  ou  bubonocele  ;  aux  bourfes  ,  hernies  du  fcrotum 
ou  ofcheocele  ;  celles  qui  furviennent  aux  autres  parties  du  ventre  ,  hernies 
ventrales  ;  8c  il  en  eft  ainfi  des  autres  efpèces  d'hernies  ,  dont  nous  parle- 
rons plus  bas.  Les  Auteurs  modernes  font  encore  mention  d'une  forte  d'her- 
nies formées  par  l'iffue  de  l'inteftin  ou  de  l'omentum  par  le  grand  trou  ova- 
laire ,  qu'on  pourrait  appeller  hernies  du  pubis  ,  des  hernies  de  la  veffie  uri- 
naire  ,  qui  font  de  plus  d'une  efpèce  (/>) ,  &  des  hernies  du  vagin ,  qui  ont  été 
confondues  autrefois  avec  les  defcentes  de  cette  gaine  membraneufe  (c).  En 
outre ,  Sennert  6c  Hildanus  ont  vu  la  matrice  s'échapper  par  les  anneaux  des 
mufcles  du  bas-ventre  ;  le  renverfement  de  cet  organe  ,  à  la  fuite  de  l'accou- 
chement, qui  laifle  un  vuide  où  les  inteftins  font  reçus ,  eft  regardé  aufti  au- 
jourd'hui comme  une  efpèce  d'hernie  utérine.  Quelques  Auteurs,  &.  fur- tout 
Garangeot  ,  établirent  encore  d'hernies  d'ejlomac  lefquelles  fe  manifeftent 
dans  la  foffete  du  cœur  ;  ces  prétendues  hernies  ne  font  pas  connues  juf- 
qu'ici  par  la  diffe&ion ,  mais  feulement  préfumées  ou  conjecturées  par  les 
tumeurs  qu'on  a  remarquées  dans  le  creux  de  l'eftomac  ,  Se  qui  fe  laif- 
foient  repouffer  en  dedans.  Je  ne  nie  pas  que  ces  tumeurs  ne  fe  montrent 
quelquefois  dans  l'endroit  défigné  ,  mais  je  crois  qu'elles  dépendent  plutôt 
du  colon  tuméfié  ,  que  de  l'eftomac  5  car  cet  inteftin ,  très-fujet  à  fe  laiifer 
diftendre  par  des  vents ,  repond  précifément  à  cet  endroit  là ,  au  lieu  que 
le  ventricule  eft  plus  rencogné  dans  l'hypocondre  gauche ,  il  n'y  a  guère  que 
fon  orifice  inférieur  ou  le  pylore  qui  fe  prolonge  jufqu'à  la  fofTéte  du  cœur. 
Ces  fortes  de  tumeurs  ,  non  plus  que  celles  du  foie  ÔC  de  la  rate  (d)  ,  ne 
doivent  pas  être  regardées  proprement  comme  des  hernies,  mais  comme  des 
tumeurs  particulières  formées  par  l'arc  du  colon  ,  ôc  peut-être  auiïî  quelquefois 
par  une  portion  de  l'épiploon  devenue  skirreufe ,  ou  doivent  être  rappor- 
tées à  la  clafTe  générale  des  hernies  ventrales  ;  du  refte ,  elles  arrivent  beau- 
coup plus  rarement  que  les  autres  hernies  :  ceux  qui  voudront  s'inftruire  plus 
à  fond  fur  cet  article ,  auront  recours  aux  Auteurs  qui  viennent  d'être  cités. 
Les  hernies  différent  encore  à  raifon  des  parties  qu'elles  renferment ,  6c  re 

(a)  Nous  apprenons  par  Celfe  liv.  VII.  chap.  XVIII.  que  le  mot  d'hernie  pafïbit  pour 
indécent  chez  les  anciens  :  il  ne  l'eft  pas  chez  nous  ,  par  la  raifon  peut-être  que  nous 
n'en  avons  pas  de  plus  convenable  ;  mais  la  maladie  même  eft  réputée  honteufe  Se 
mal  honnête  ,  au  point  que  ceux  qui  en  font  attaqués  la  cachent  prefque  avec  autant  de 
foin  que  la  vérole  ,  à  caufe  de  la  répugnance  qu'ont  la  plupart  des  hommes  à  décou- 
vrir leurs  parties  naturelles. 

(6)  L'hernie  de  veflïe  a  été  obfervée  en  premier  lieu  par  Ruyfch,  &  enfuite  par 
Mery. 

(c)  Voyez  Garangeot  Mém.  de  l'Acad.  de  Chir.  tom.  I.  pag.  699  :  les  notes  de  la  Faye 
fur  Dionis  :  le  traité  des  hernies  de  Gun{ius ,  Se  celui  de  Vogel  fur  la  même  matière  ,  en 
Allemand  ,  &c. 

(à)  Un  Auteur  moderne  ,  envifageant  ces  tumeurs  comme  des  hernies  du  foie  Se  de 
la  ratte,  veut  qu'on  les  nomme  hepatocele  81  fplenacele  ,  dénominations  empruntées  da 
grec. 

Tom.  Il,  T 
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çoivent  en  conféquence  différentes  dénominations.  La  tumeur  herniaire  eft 
appellée  enterocele ,  fi  elle  eft  formée  par  les  inteftins  ;  épiplocele  ,  fi  c'eft 
par  l'épiploon  ;  pneumatocele,  fi  la  matière  eft  de  l'air  ou  du  vent  ;  ôc  hydro- 
cele  ,  fi  cette  matière  eft  de  l'eau.  2>Cc.  Les  hernies  différent  auffi  à  raifon  de 
leur  volume  ;  celles  qui  commencent  font  ordinairement  petites  ;  il  y  en 
a  de  grandes  ,  St  certaines  acquièrent  une  groffeur  prodigieufe  :  quelques  Au- 
teurs en  ont  fait  graver  de  cette  dernière  efpèce  (a) ,  8c  j'ai  eu  occafion 
d'en  voir  moi-même.  Les  unes  font  molles  ,  St  les  autres  dures  8t  réniten- 
tes  ;  quelques-unes  font  libres  8t  fe  laiflènt  aifément  réduire  dans  le  ven- 
tre ;  d'autres ,  au  contraire  ,  ne  rentrent  que  très-difficilement  ,  ou  même 
point  du  tout ,  £>t  les  inteftins  ou  l'omentum  fe  rendent  adhérens ,  foit  en- 
tr'eux,  foit  avec  les  parties  extérieures  ;  ces  fortes  d'hernies  s'appellent  adhé- 
rentes ;  d'autres  fois  l'ouverture  qui  a  donné  paffage  aux  parties  fouffre  une 
conftriâion  8t  un  refferrement  fi  grands ,  qu'elles  ne  peuvent  abfolument  point 
être  réduites  ,  fur-tout  lorfque  l'inflammation  s'en  empare  ,  ou  qu'elles  font 
exceffivement  remplies  d'air  ou  de  matières  ftercorales;  on  nomme  aujourd'hui 
les  hernies  qui  font  dans  cet  état ,  hernies  avec  étranglement  ;  il  y  a  des  her- 
nies indolentes  ou  fans  douleur,  d'autres  font  douloureufes  ,  8t.  fouvent  ac- 
compagnées de  douleurs  atroces  ,  de  naufées ,  de  vomiffemens ,  St  d'autres 
fymptômes  extrêmement  fâcheux  ,  telles  font  principalement  les  hernies 
avec  étranglement.  Par  rapport  au  tems  où  elles  ont  commencé,  les  her- 
nies doivent  encore  enfin  être  diftinguées  en  récentes  6c  en  invétérées ,  diftinction 
qui  eft  d'un  grande  conféquence  pour  la  pratique, 

I  I. 

Ce  que  c'eil  De  même  que  les  tumeurs  abdominales  &  contre.nature  ,  dont  nous 
que  l'exom-  venons  de  parler  ,  reçoivent  indiftinctement  le  nom  d'hernies  ,  on  donne 
différences  "  fpecialement  à  celles  qui  fe  manifeftent  au  nombril  ,  celui  d'omphalocele , 
d'exomphale  ou  d'hernie  ombilicale  (b ).  Ces  dernières  tumeurs  différent, 
ainfi  que.  les  hernies  en  général  ,  i°.  par  la  grandeur,  Se  2°.  par  la  figure  ; 
car  il  y  en  a  de  petites  ,  particulièrement  celles  qui  commencent  ;  il  y. 
en  a  auffi  de  grandes  ,  &C  même  de  monjlrueufes  (c)  \  quelques-unes  font  à- 
peu-près  fphériques ,  &  d'autres  fe  terminent  pour  ainfi  dire  en  pointe.  L'ombilic 
prend  quelquefois   en  s'élevant   une  forme  cylindrique.  Je   l'ai  vu  fouvent  , 


(a)  Vid.  Meeckren  pag,  56»;  Dionis  edit.  IV.  pag.  37e,.  Chefelden  anat.  tab.  26.  aliique 
(fc  M,  le  Dran  ,  dans  fes  opérations  de  chirurgie  p.  138,  appelle  exomphale  toutes  les 
hernies  qui  arrivent  îe  long  de.  la  ligne  blanche  ,  depuis  le  cartilage  xiphoïde,  jufqu'à  la 
fymphife  des  os  pubis.  Mais  cela  n'eft  point  conforme  à  l'ufage  ,  ni  à  la  fîgnification 
reçue  de  ce  mot,  puifque  les  plus  grands  Chirurgiens  n'entendant  par  celui  â'exom- 
phale ,  que  les  hernies  qui  fe  forment  à  l'ombilic  ,  ou  tout  au  plus  dans  fon  voifinage. 
Les  autres  hernies  qui  fe  manifestent  à  tout  autre  endroit  de  la  ligne  blanche ,  rentrent 
dans  la  claffe  des  hernies  ventrales. 

(c)  Fab.  flfe  Hilden  à  la  page  246'  de  fès  opérations  ,  a  donné  îa  defcription  &  la- 
figure  d'un  nombril  qui  formoit  une  faillie  prodigieufe  ;  &  à  la  page  900  du  même 
ouvrage,  il  décrit  un  exomphale.  monftrueux  ;  le  même  cas  fe  trouve  détaillé  plus-  au 
long  dans  les-  ofaférvaîions  de  Grégoire  Hertius ,,  2t  gar  Roonhuys   obf.  Ml  S*  XIIL. 
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dans  une  femme  enceinte  ,  avoir  la  groffeur  8c  l'apparence  d'une  verge 
humaine  ;  il  étoit  de  tems  en  tems  fort  douloureux  ,  quoiqu'il  ne  contint  que 
de  l'air,  h'exomphale  diffère  auffi  à  raifon  des  parties  dont  il  eft  formé  ;  il 
peut  l'être  tantôt  par  les  inteftins  ,  tantôt  par  î'omentum  ,  quelquefois  par 
de  l'air,  8t  d'autres  fois  par  de  l'eau.  La  tumeur  eft  dure  ou  molle  ;  elle  fe  laiffe 
quelquefois  réduire  fans  peine  ,  fur- tout  lorfqu'elle  eft:  récente  ,  &  d'autres  fois 
elle  réfifte  extrêmement  à  la  réduction  ,  ou  ne  rentre  pas  du  tout ,  ce  qui 
a  lieu  principalement  lorfqu'elle  eft  fort  ancienne  ;  elle  eft  d'ailleurs  fort 
douloureufe  ,  St  les  inteftins  y  font  comme  emprifonnés  (a) ,  ce  qui  conftitue 
l'hernie  ombilicale   avec  étranglement  ;  on  en  voit  des  figures  dans  Scultet  (i). 

I  I  I. 

Les  caufes  de  l'exomphale  font  très-variées  ;  mais  leur  action  immédiate  Caufsjj 
eft  toujours  quelque  violence  faite  à  l'abdomen  ,  6c  particulièrement  à  l'om- 
bilic. On  doit  ranger  parmi  ces  caufes ,  par  exemple  ,  les  chûtes  lourdes  ôC 
fubites  ,  les  fauts  ,  les  mouvemens  forcés,  les  coups  violens  ,  la  toux, 
l'éternuement  ,  6C  les  efforts  qu'on  fait  pour  foulever  ou  pour  mouvoir  de 
grands  fardeaux  ,  8c  ceux  que  les  femmes  font  obligées  de  faire  dans  les 
accouchemens  pénibles  ÔC  laborieux  ,  8cc.  Ce  font  là  les  caufes  les  plus  ordi- 
naires de  l'exomphale  :  lorfqu'elles  font  en  action  ,  elles  pouffent  violem- 
ment en  dehors  la  portion  du  péritoine  qui  tapiffe  intérieurement  le  nom- 
bril ,  8c  la  forcent  même  quelquefois  à  fe  rompre  ,  comme  Dionis  l'a  pen- 
fé  (c)  ,  fur-tout  lorfque  cette  partie  du  péritoine  fe  trouve  déjà  trop  foible, 
foit  naturellement  ,  foit  par  l'effet  de  quelque  accident.  Le  nombril  étant 
aggrandi  par  ce  moyen  ,  les  inteftins  grêles  ,  ou  une  portion  du  colon  ,  or- 
dinairement fuivie  de  l'épiploon  ,  l'épiploon  feul ,  8c  quelquefois  de  l'air  Am- 
plement paffent  à  traver  l'anneau  de  l'ombilic  ,  dont  le  diamètre  eft  augmenté. 
Les  cris  des  enfans  font  encore  une  caufe  affez  fréquente  d'exomphale  ,  auilî 
voit  on  beaucoup  d'enfans  en  être  attaqués ,  comme  je  l'ai  fouvent  obfervé  , 
quelques  jours  feulement  après  leur  naiffance  (d)  ,  fur-tout  lorftjue  après  la 
chute  de  la  ligature  du  cordon  ombilical,  on  n'a  pas  foin  de  comprimer 
pendant  quelque  tems  l'anneau  ombilical ,  au  moyen  d'un  bandage  convenable* 

I  V. 

On  reconnoît  l'exomphale  de  deux  manières,  fçavoir  par  la  vue,  par  le  Dl*fin»fts«^ 
tact  ,  8c  par  Fouie  ;  en  effet  ,  le  nombril  eft  plus  faillant  qu'il  ne  doit  l'être 
dans  l'état  naturel  ;  fi  on  preffe  la  tumeur  avec  les  doigts  ,  elle  rentre  pour 
l'ordinaire  dans  le  ventre  ,  à  moins  que  les  parties  forties  n'ayent  contracté 
des  adhérences  au-dehors,  8c  en  rentrant  elle  fait  entendre  fovavent  un  cer- 
tain bruit   ou   un  gargouillement  ,   principalement   fi  le  malade   fe    trouve 

(a)  De    là  vient  que   les  hernies  avec  étranglement  font  appeilées  en  latin  incarcérâtes 
OU  captivée. 

(b)  Arfénal  de  chirurgie  ,  pi.  37, 

(c)  Cours  d'oper.    chap.   de  l'exomphale. 

(d)  On  peut- voir  dans  la  6.0e.  obfervation  de  Scultet  l'exemple  d'une  hernie  ombilicale 
qu'un  enfant  apporta  avec  lui  en  venant  au  monde. 

Tij 
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couché  fur  le  dos  :  ce  bruit  ou  ce  gargouillement  annonce  que  la  tumeur 
étoit  formée  par  les  inteftins.  Quelquefois  la  tumeur  eft  extrêmement  molle  , 
d'où  l'on  peut  conclure  ,  non  fans  quelque  fondement  ,  que  ce  qui  y  eft 
contenu  n'eft  que  de  l'air  (a) ,  ou  feulement  l'épiploon  ;  celui-ci  accompagne 
ordinairement  les  inteftins  ,  parce  que  de  la  manière  dont  il  les  enveloppe , 
il  eft  très-rare  qu'ils  puiffent  fortir  fans  l'entraîner  dans  leur  chute.  Si  la  tumeur 
n'eft  formée  que  par  l'épiploon  ,  on  l'appelle  hernie  épiploïque  ,  8c  fi  c'eft 
uniquement  par  les  inteftins ,  hernie  intejlinale.  Si  après  que  l'inteftin  eft  rentré 
dans  le  ventre  ,  il  refte  encore  au-dehors  une  tumeur  molle  ,  on  eft  allure 
par  là  même  que  les  inteftins  8c  l'épiploon  concouroient  enfemble  à  la 
formation  de  l'hernie  ;  mais  très-fouvent  l'épiploon  rentre  en  même  tems 
que  l'inteftin.  Dans  les  hydropiques  ,  il  n'eft  pas  rare  que  la  grande  quan- 
tité d'eau  qui  fe  trouve  accumulée  dans  l'abdomen  ,  faffe  faire  une  faillie 
confidérable  à  l'ombilic ,  comme  on  le  voit  par  une  figure  de  Scultet ,  Se 
par  un  exemple  remarquable  que  Purman  a  fait  graver  dans  la  Ve.  pi.  de  fa 
chirurgie  curieuf e  pzg..  330.  la  préfence  de  l'hydrophifie  prouve  allez  que  cette 
tumeur  de  l'ombilic  eft  plutôt  formée  par  de  IVau  ,  que  par  la  chute  de: 
l'inteftin  ou  de  l'épiploon.  On  peut  l'appeller  hernie  aqueufe  de  l'ombilic  ou 
hydromphale ,  comme  on  nomme  celle  qui  eft  formée  par  de  l'air  hernie  ven^ 
teufe  ou  flatulente, 

Efognoftie.  Dans  les  enfans  nouvellement  nés ,  ou  qui  ont  déjà  quelques  années  r 
i'exomphale  eft  communément  fans  danger  ,  Se  pour  l'ordinaire  on  n'a  pas 
de  la  peine  à  le  réduire  &  à  le  guérir.  Chez  les  adultes ,  il  eft  moins  dangereux 
aufll  tant  que  les  parties  demeurent  libres  ,  6c  rentrent  facilement ,  mais  il«j 
n'eft  jamais  fans  quelque  péril  ;  le  cas  devient  fur-tout  très-fâcheux,  fi  par  quel- 
que accident  fubit  les-  inteftins  viennent  à  tomber ,.  ou  plutôt  à  être  pouffes  à 
travers  l'anneau ,  extrêmement  étroit ,  de  l'ombilic ,  fans  pouvoir  enfuite  ren- 
trer dans  le  ventre,  quelque  effort  qu'on  faffe  pour  en  obtenir  la  réduction.  L'é- 
étranglement  qu'ils  fouffrent  de  la  part  de  cet  anneau  ,  doit  néceffairemerrt  in- 
tercepter le  retour  du  fang  que  l&s  artères  y  portent  ,  ôc  ce  fang ,  forcé 
de  s'arrêter  dans  les  veines  ,  donne  lieu  bientôt  à  l'inflammation,  à  de. 
grandes  douleurs ,  à  des  angoiffes  £t  à  des  naufées ,  fuivies  de  vomiffemens 
violens ,  dans  lefquels  on  rend  quelquefois  les  matières  fécales  par  la  bou- 
che (b)  ;  le  iphacele  s'empare  enfin  des  inteftins  étranglés  ,  ôc  le  malade  périt: 
de  la  manière  la  plus  trifte.  Lorfque  I'exomphale  n'augmente  que  peu-à-peu  ,_ 
enforte  que  l'anneau  du  péritoine  s'aggrandit  infenfiblement  au  point  de 
laiffer  paffer  librement  les  inteftins  „  le  mal  n'eft  pas  ordinairement  bien 
dangereux ,  fur-tout  chez  les  enfans  &  les  jeunes  gens.  Si  cependant  on 
ne  contient  pas  folidement  les  parties  dans  le.  ventre  ,  après  les  y  avoir  fait 


(a)  Garangeot  ne  parle  pas  du  tout  de  cette  efpèce  d'exomphale ,  qui  eft  cependant 
bien  réelle  ,  &t  dont  Celfe  avoir  déjà  fait  mention  liv.  VII.  chap.  XIV.  de  même  que. 
Faut  lib.  VI.  cap.  51.   &  d'autres  Auteurs  encore. 

{b)  Le  peuple,  appelle  ceue  maladie  mifersre  3  &  les.  Médecins  p?£w  iliaque* 
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rentrer,  par  un  bon  bandage  ,  Se  fi  on  n'a  grand  foin  d'éviter  le  froid  ,  tous 
les  mouvemens  forcés ,  Se  l'excès  des  alimens ,  fur-tout  des  alimens  durs , 
groffiers  Se  flatulens ,  il  eft  toujours  très  à  craindre  qu'à  la  plus  légère 
occafion  ,  les  inteftins  ou  l'épiploon  ne  retombent  ,  que  l'ouverture  qui 
leur  a  livré  pafTage  ne  fe  refferre  violemment ,  que  l'étranglement ,  qui  eft 
la  fuite  Si.  l'effet  de  cette  conftriâion  ,  n'apporte  un  obftacle  invincible  à  la 
réduction ,  Se  n'occafionne  par  dégrés  les  accidens  formidables  dont  nous 
venons  de  parler ,  Se  finalement  la  mort.  L'expérience  prouve  que  l'opération 
de  chirurgie,  à  laquelle  on  a  ordinairement  recours  pour  arrêter  le  progrès 
du  mal ,  eft  très-fouvent  infru&ueufe ,  Se  qu'elle  n'eft  pas  d'ailleurs  exempte 
de  danger ,  particulièrement  lorfque  l'hernie  eft  d'un  volume  considérable , 
puifque  la  plus  grande  partie  des  malades  périffent ,  foit  pendant ,  foit  après 
l'opération.  Si  les  inteftins  peuvent  être  réduits  ,  l'exomphale  ,  ainfi  que 
toutes  les  autres  hernies  ,  guérira  beaucoup  plus  promptement  Se  plus  fû- 
rement  dans  les  enfans  encore  jeunes,  que  dans  les  adultes  ,  pourvu  qu'on; 
leur  faffe  toujours  porter  le  bandage,  Se  qu'on  les  affujettiffe  à  une  ma- 
nière de  vivre  régulière  ,  foit  pour  l'exercice  ,  foit  pour  le  manger.  Si  on 
leur  laiffe  quitter  le  bandage  ,  Se  qu'on  leur  permette  d'ailleurs  de  vivre  à  leur 
fantaifie  ,  il  peut  arriver  très-aifément  que  les  inteftins ,  n'étant  plus  con- 
tenus ,  refiortent  encore,  Se  que  le  mal  ne  revienne  ,  fouvent  avec  le  dan- 
ger le  plus  imminent  pour  la  vie.  Si  la  tumeur  ne  renferme  que  de  l'air  ,  elle 
eft  de  peu  de  conféquence  ;  Se  fi  c'eft  de  l'eau ,  elle  fuit  le  fort  de  l'hydropifîe.. 

V  L 

Pour  guérir  l'exomphale    on  s'y  prend,  en   général  ■,  de  deux   manières  Premiérednés- 
différentes  ,  fuivant  que  la  tumeur  rentre  ,  ou  ne  rentre  pas  dans   le   ventre,  v^dei'exom- 
Dans  le  premier  cas  ,  toute  la  cure  confifte  à  réduire  les  parties  forties,  Se  à  phaie ,   l'in- 
les   maintenir  enfuite    fortement    dans  le  ventre  ,  afin    qu'elles  ne  puiffent  "*}îî)er*|"t! 
plus  retomber.  Pour  cet  effet,  après  avoir  fait  mettre  le  malade  fur  le  dos ,  rentrer., 
on  pouffe  doucement  les  inteftins  avec  la  main  à  travers  l'anneau  ombilical, 
jufqu'à  ce  qu'ils  foient  rentrés  dans  l'abdomen;  cela  fait,  on  fe  conduit  dif- 
féremment, fuivant  l'âge  de  la  perfonne  qu'on  a  à  traiter.  Si   c'eft  un  jeune 
enfant,  une    longue  expérience   m'a  convaincu    qu'il  fuffifoit  ,  pour  guérir 
l'hernie  ,  de  fe  conduire  de  la  manière  que  voici:  on  commence  par  réduire 
les  inteftins ,  Se  l'on  applique  enfuite  fur  le  trou   de  l'ombilic  ,  qu'on  a  bien 
comprimé  auparavant  avec  le  doigt  ,  une  pelotte  faite    avec  l'emplâtre  dont. 
on  a  coutume  de  fe  fervir   pour  les  hernies  ;  on  maintient  cette  pelotte  en. 
place  avec  le  même  emplâtre  étendu  fur  du  linge  ou  fur  de    la  peau;  on 
place  par-deffus  une  compreffe  affez  épaiffe,  Se   fi  la  tumeur  eft  récente  Se 
peu  confidérable ,  on  fe  contente  d'alïujettir  le  tout  avec  une  bande  fimple  , 
large  de  trois  travers  de  doigts  ,.  à  laquelle  on  fait  faire  quelques  circonvolu- 
tions autour  du  ventre;  fi  ce  bandage  vient. à  fe  relâcher,  on  l'ôte   Se  on; 
le  ferre  de  nouveau  ,   au  moyen  de   quoi   l'hernie  fe  trouve   ordinairement 
guérie   dans  l'efpace    de  peu:  de  femaines'.  Si  les  parties  ont  befoin  de  plus, 
de  force,  pour  être  contenues  ,  on  applique,  deux,  compreffes  fur.  l'ombilic .3, 
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&  l'on  met  dans  l'épaiffeur  de  celle  qui  doit  être  placée  en  deffous  ,  &   qui 
eft  la  plus  petite  ,  une  mince  plaque  de  plomb  ou  de  fer,  afin  qu'elle  oppofe 
plus  de    réiîftance,  êc  par-deffus    une   féconde  compreffe  un  peu  plus  large 
que  la  première  :   on  fe   conduit  pour    le  refte  ,  comme    nous  venons  de  le 
dire.   Si  le    malade  eft  un  enfant  déjà    un  peu   avancé  ,    un  adulte  ,  ou  un 
vieillard  ,  on    ne  peut  retenir  fûrement  les  inteftins  8t  l'épiploon   en  place 
qu'en  ufant  d'un  brayer  ou  d'un  bandage   particulier,  fpécialement  deftiné  à 
cet  ufage  ,  pourvu  d'une  plaque  ou  d'une  pelotte  ,  comme  le  die  Celfe(a)f 
Se  d'une  boucle  pour  le  tenir  fortement  ferré  autour  du  ventre  ,  afin  d'empê- 
cher les  parties   de  retomber.  On   voit  dans   la  XXXVII.   pi.  de    Scultet  fig. 
6.  8C  dans    la  XXIV.  des  nôtres  fig.  6  Se  7  ,  des  figures  de  ces  bandages  en 
cuir  (  fig.  6  )  Se  en  fer   (  fig.  7.  )  qui  paroiffent  fort  propres  à  fatisfaire   à 
cette  intention  ,  St  l'on   en  trouve  encore  ailleurs  qui  ne  font   point  à  mé- 
prifer.  Mais  avant   d'appliquer  ces  fortes  de  bandages ,   il  fera  encore  à  pro- 
pos de  mettre  fur  l'ombilic  ,  comme  nous  l'avons   preferit  pour   les  enfans  ? 
une  pelotte    de  linge  enduite  de  quelque   matière  emplaftique  8c  fortifiante, 
fur  celle-ci  un  emplâtre  agglutinatif  8c  une  compreffe  ,  Se  par-deffus  tout,  le 
bandage ,  dont  on  a  foin  de  bien    diriger  la   plaque   ou    le    couffinet  fur  le 
nombril  :   en  continuant  aflldument   cette  comprefîion    pendant    l'efpace    de 
quelques  mois ,  j'ai   vu  beaucoup   de  malades  guérir  de   leurs  hernies  ,  par- 
ticulièrement lorfqu'ils  étoient  jeunes ,  Se  que    le  mal  n'étoit  pas  encore  in- 
vétéré ,  car  les  vieillards  8c  les   adultes  ,  qui  en   font  attaqués    depuis  long- 
tems  ,  n'obtiennent  prefque  jamais    une  guèrifon  radicale  ,  ÔC    s'ils   veulent 
prévenir  le  retour  de  l'hernie  ,  quelle  que  foit  la  caufe  qui  y  a  donné  lieu , 
ils  font  obligés  de  porter  toute  leur  vie  le  bandage  à  pelotte  ,  dont  nous  ve- 
nons  de  parler  ;    s'ils  en  négligent  l'ufage  ,   8t  qu'ils  ne    s'abftiennent  pas 
avec  foin  des  mauvais  alimens  ,  St  de  tous  les  mouvemens  violens  du  corps , 
ils  feront  perpétuellement  expofés  à  voir  revenir  l'hernie,  dans  un  danger  tou- 
jours prochain  de  la  paffîon  iliaque  ,    St  affez  fouvent  même  de    la  mort , 
foit  que  la  tumeur  provienne  de  la   chute  de  l'inteftin ,  ou  de  celle  de  l'é- 
piploon (b). 

V  I  I. 

Méthode  des  La  cure  qu'on  vient  de  décrire  n'eft  donc ,  comme  on  voit ,  que  pallia- 
Anciens.  ^ve  chez  jes  adultes  ,  8t  fur-tout  pour  les  vieillards  ;  les  Ecrivains  modernes, 
à  l'exception  peut-être  de  Saviard ,  ne  font  aucune  mention  de  la  cure  par- 
faite ou  radicale  ;  mais  les  anciens  ,  au  contraire  ,  ont  été  fort  foigneux  de 
la  procurer,  comme  il  paroît  par  la  leéture  du  grand  Celfe  (c)  ;  8c  nous  cro- 
yons qu'il  fera  utile  de  faire  connoître  aux  Chirurgiens ,  d'après  cet  illuftre 
Auteur,,  les  principaux  moyens  qu'ils  mettoient    en  œuvre    pour  y    parvenir^ 

(a)  Liv.  VIL  chap.   XX. 

(fc)  Palfin  dans  fa  chirurgie  pag.  70.  &  Garangeot  chap.  des  hernies  ,  remarquent 
que  la  chute  du  feul  épiploon  peut  donner  lieu  aux  mêmes  fymptômes  que  celle  de 
Tinteftin. 

(■c;  Liv.  VII.  chap.  XIV.  ïoye\  auffi  Paul  d'Egine  lit».  VI.  cap.  51.  &  Albucafu  lib.  II. 
£ap.   52. 
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»  On  fera  coucher ,  dit-il ,  le  malade  fur  le  dos ,  pour  que  l'inteftin  ou  l'épiploon 
»  puiiTe  retomber  dans  le  ventre.  Quant  au  fac  ombilical  qui  refte  ,  &  qui 
»  eft  vuide  alors  ,  quelques-uns  confeillent  d'y  faire  deux  ligatures  qu'on 
»  ferre  le  plus  fort  qu'il  eft  pofTïble ,  Se  de  le  laiffer  tomber  de  cette  forte. 
»  D'autres  le  percent  à  fa  partie  inférieure  avec  une  éguille  enfilée  d'un 
»  double  fil ,  avec  lequel  ils  ferrent  enfuite  ,  en  fens  contraire  ,  le  fac  om- 
»  bilical  ,  ainfi  que  cela  fe  pratique  dans  l'opération  du  ftaphylome  ;  par  ce 
»  moyen  on  détruit  la  partie  du  fac  qui  eft  au-deffus  de  la  ligature  (a). 
»  D'autres  encore,  avant  que  de  lier  le  fac  ,  veulent  qu'on  faffe  une  incilion 
»  à  la  partie  fupérieure  ,  afin  de  pouvoir  repouffer  plus  facilement  avec 
»  le  doigt  ce  qu'il  contient  (b)  ,  après  quoi  ils  font  leur  ligature.. .  on  cau- 
»  térife  enfuite  avec  les  cauftiques  ou  le  cautère  aétuel ,  tout  ce  qui  fe  trouve 
»  au  -  deffus  de  la  ligature  (c)  jufqu'à  ce  qu'elle  tombe  ,  ôc  on  panfe  l'ul- 
»  cère  comme  les  autres  brûlures,  (d)  »  Celfe  affure  (e)  que  cette  méthode 
réuffit  parfaitement ,  non-feulement  dans  la  defcente  de  l'inteftin  &C  de  l'épi- 
ploon ,  ou  de  l'un  8c  de  l'autre ,  mais  encore  dans  celle  qui  eft  produite  par 
un  amas  d'humeur  ;  il  exige  que  celui  fur  qui  on  la  pratique  ait  un  corps 
fain  £c  bien  conftitué  ,  St  que  ce  ne  foit  ni  un  enfant  du  premier  âge  ni 
un  vieillard  (f)  :  il  déclare  ,  en  outre  ,  que  cette  méthode  n'eft  bonne  que 
dans  les  tumeurs  légères  ,  mais  qu'elle  feroit  dangereufe  dans  celles  qui 
font  confidérables  (g).  Ces  obfervations  fe  rapportent  très-bien  avec  celles 
des  Modernes  ,  Se  peuvent  d'ailleurs  nous  mettre  fur  la  voie  de  trouver 
quelque  moyen  pour  guérir  plus  parfaitement  ,  qu'on  n'a  pu  le  faire  juf- 
qu'ici  ,  les  hernies  des  adultes. 

VIÏ1. 

Saviard  ,  Chirurgien  de  Paris ,  ayant  été  appelle  pour  une  fille  de  quatorze  Méthode  de 
mois ,  qui  avoit  au  nombril  une  tumeur  herniaire  du  volume  d'un  œuf Saviard' 
d'oie  ,  fit  mettre  l'enfant  fur  le  dos ,  Se  après  avoir  réduit  les  inteftins  ,  il 
éleva  autant  qu'il  put  la  portion  faillante  de  la  peau,  Se  la  fit  tenir  par 
une  aide  ;  après  cela  il  la  lia  à  fa  bafe  avec  un  fil  ciré  en  quatre  doubles  ; 
deux  jours  après  il  fit  une  féconde  ligature  ,  qui  commença  à  faire  tom- 
her  la  tumeur  en  pourriture  ;  à  trois  jours  de  là  il  fit  encore  une  troi- 
fième  ligature  ,  plus  ferrée  que  les  deux  premières  ;  la  tumeur  étant  enfin 
entièrement  mortifiée  ,  fe  fépara  d'elle-même  ,  St  la  petite  fille  fe  trouva 
parfaitement  guérie.  La  même  méthode  eut  encore  un  pareil  fuccès  fur 
une  autre  petite  fille  ,   au  rapport  de  Saviard  (  h  ).  Il  eft  étonnant   que  Ga- 


(a)  En  conféquence  ,  l'ombilic  fe  trouve  fermé   par  une  forte  cicatrice. 

(b)  Et  peut  être  auffi  pour  n'être  pas  expofés  à  comprendre  l'inteftin  ou  l'épiploon  dans; 
la  ligature. 

(c)  Ils  fe  propofoient  fans  doute  par  -  là  d'obtenir  une  cicatrice  plus  forte; 

(d)  Celfe  lïv.  VII.  chap.  XIV.  pag.  291.   &  îgz.  de  la  traduction  de iJMs  Ninnw,, 

(e)  Id.  ib.  pag.  293. 
(/)-  Ibidt 
Cg)Ibid. 
P-iCtofervat.  IX,. 
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rangeot  garde  entièrement  le  filence  fur  ce  procédé.  Du  refte ,  on  peut  dou- 
ter qu'il  fût  néceffaire  de  recourir  à  des  moyens  auflî  violens  pour  guérir  les 
enfans  dont  parle  Saviard,  &  s'ils  n'auroient  pas  pu  l'être  par  un  fimple  ban- 
dage ,  comme  nous  l'avons  expofé  au  VI.  §.  cet  Auteur  ne  difant  rien  du  tout 

fur  cet  article. 

I  X. 

Cure  de  l'e.  Si  l'ouverture  qui  a  livré  pafTage  aux  inteftins ,  fe  trouve  trop  refferrée 
xomphaie  p0ur  qU'on  puilîe  les  faire  rentrer  commodément  ,  Se  que  le  malade  reffente , 
giement."""  tant  dans  la  tumeur  que  dans  le  bas- ventre ,  des  douleurs  très-vives  accom- 
pagnées de  vomiflement ,  l'application  du  bandage  à  écuflbn  eft  alors  , 
comme  dans  toutes  les  autres  hernies  vraies  qui  feroient  dans  le  même 
état ,  non-feulement  inutile  ,  mais  encore  extrêmement  préjudiciable  ,  puif- 
qu'il  comprimerait  douloureufement  Se  fans  fruit  les  parties  retenues  au- 
dehors.  Si  le  malade  ne  va  point  à  la  felle  ,  on  lui  donnera  des  lavemens 
convenables ,  6c  l'on  appliquera  très-fouvent  fur  la  tumeur  St  les  inteftins 
des  cataplafmes  émolliens  ,  compofés  ,  par  exemple  ,  avec  du  pain  de  fei- 
gle  ,  qu'on  fait  bouillir  un  peu  dans  du  lait  ,  où  l'on  ajoutera  enfuite  du 
beurre ,  du  fafran  ,  Se  autres  chofes  femblables.  On  continue  l'ufage  de  ces 
cataplafmes  jufqu'à  ce  que  l'hernie  puiffe  être  repouffée  facilement  dans  le 
ventre  •,  lorfqu'on  préfume  qu'ils  ont  opéré  l'effet  qu'on  en  attend  ,  on  fait 
coucher  le  malade  fur  le  dos ,  de  façon  que  fa  tête  foit  un  peu  plus  baffe 
que  fon  corps  ,  6c  ayant  ôté  le  cataplafme ,  on  effaye  ,  en  preffant  douce- 
ment les  parties  avec  la  main  ,  fi  elles  font  difpofées  à  rentrer  ou  non.  Si 
après  avoir  répété  cette  manœuvre  à  différentes  reprifes  ÔC  pendant  quel- 
que tems,  on  parvient  à  faire  la  réduction  ,  on  fe  fervira  fur  le  champ  du 
bandage  à  pelotte  ,  pour  contenir  les  inteftins  6c  les  empêcher  de  retomber; 
mais  fi  l'on  ne  peut  obtenir  la  rédu&ion  de  tout  ce  qui  forme  la  tumeur , 
ce  qu'on  a  de  mieux  à  faire  alors  eft  de  fourrier  dans  le  fondement  ,  au 
moyen  d'un  tuyau  particulier  ,  repréfenté  ci-après  pi.  XXXIV.  fig.  13.  de  la 
fumée  de  tabac  ,  jufqu'à  ce  que  la  voie  des  felles  s'ouvre  ,  &  que  les  intef- 
tins rentrent  dans  le  ventre.  Des  épreuves  multipliées  m'ont  convaincu  que 
cette  infufflation  eft  d'une  efficacité  merveilleufe  dans  le  cas  dont  il  s'agit  ; 
on  l'appelle  vulgairement  clyjlere  de  tabac.  S'il  y  a  trop  de  fang  chez  le  ma- 
lade ,  ou  fi  l'inflammation  s'empare  des  inteftins  fortis  ,  ainfi  qu'il  arrive  or- 
dinairement ,  on  aura  recours  dès  le  commencement ,  à  d'abondantes  fai- 
gnées  ,  comme  dans  les  autres  inflammations  ,  &  l'on  fomentera  la  tumeur 
avec  de  l'efprit  de  vin  ,  ou  avec  du  vin  ,  fur-tout  du  rouge  ;  par  ces  mo- 
yens ,  la  tumeur ,  les  vaiffeaux  &  les  inteftins  s'affaiffent ,  les  fymptômes  fe 
calment  ,  6c  les  parties  même  rentrent  fouvent  tout-à-coup  dans  l'abdomen  , 
particulièrement  lorfqu'on  les  poufle  en  même  tems  légèrement  avec  la  main. 
Après  la  réduction ,  on  preffe  avec  les  doigts  le  trou  de  l'ombilic  ,  ÔC  l'on 
y  applique  enfuite  une  compreflfe  ,  qu'on  foutient  avec  un  bandage  à  pe- 
lotte convenable  ,  ou  feulement  avec  le  bandage  de  linge  fimple ,  dont  nous 
avons  parlé  un  peu  auparavant, 

X. 


DEVEXOMPHALE.  153 

X. 

Si  après  vingt  ou  vingt-quatre  heures ,  ni  la  faignée  ni  les  topiques  n'ont  Oplrat 
produit  aucun  effet  ,  mais  que  tout  aille  ,  au  contraire  ,  de  mal  en  pis  ,  on  de  l'e» 
fe  hâtera  d'en  venir  à  l'opération ,  comme  à  l'unique  reflburce  qui  refte  au  p  ale° 
malade  pour  le  garantir  de  la  mort.  Si  elle  eft  faite  à  tems ,  elle  peut  beau- 
coup fervir  à  lui  rendre  la  famé  ,  au  lieu  que  fi  elle  eft  trop  différée  ,  il 
n'en  retire  ordinairement  aucun  fecours.  Il  ne  faut  guères  que  vingt-quatre 
heures  à  la  gangrène  ou  au  fphacele  pour  s'emparer  des  inteftins  enflammés 
5c  étranglés  ,  comme  nous  l'avons  dit ,  fur-tout  chez  les  perfonnes  robuftes 
ou  dans  la  force  de  l'âge  ;  dans  les  vieillards  8c  les  hommes  d'un  tempé- 
rament froid  ,  ces  accidens  fe  déclarent  ordinairement  un  peu  plus  tard.  Lorf- 
que  le  fphacele  eft  décidé  ,  les  vomiffemens  deviennent  encore  plus  violens  , 
les  forces  fe  perdent  de  plus  en  plus  ,  le  froid  gagne  infenfiblement  les  ex- 
trémités ,  les  mains  &  le  vifage  fe  couvrent  d'une  fueur  froide  ,  Se  la 
mort  termine  enfin  inévitablement  dans  peu  les  jours  du  malade.  Quant  à 
l'opération ,  le  point  le  plus  important  confifte  à  aggrandir  le  trou  de  l'om- 
bilic ,  autant  qu'il  eft  nécefiaire  pour  faire  rentrer  dans  le  ventre  les  intef- 
tins ,  qui  fe  trouvent  comme  étranglés  par  la  preflion  que  cet  anneau  exerce 
fur  eux.  Lorfqu'on  veut  opérer  ,  on  place  le  malade  fur  un  lit  ou  fur  une 
table ,  de  façon  qu'il  ait  la  tête  un  peu  panchée  en  devant ,  ôc  le  ventre 
ainfî  que  les  feues  élevés.  On  l'affujettit  dans  cette  fituation  avec  des  liens , 
ou  en  le  faifant  tenir  fermement  par  quelques  aides  forts  &  robuftes ,  qui 
l'empêchent  de  fe  mouvoir  ;  enfuite  le  Chirurgien  ayant  foulevé  tranfverfale- 
ment  la  peau  8c  ordonné  à  un  aide  d'en  faire  autant  de  fon  côté  ,  il  l'incife 
feulement  en  long  ,  fi  la  tumeur  eft  peu  confidérable  ,  en  ufant  de  tous  les 
ménagemens  poffibles  pour  ne  pas  s'expofer  à  couper  en  même  tems  les  in- 
teftins. Pour  prévenir  cet  accident  ,  après  avoir  fait  une  petite  ouverture 
aux  tégumens  ,  on  introduira  auffitôt  fous  la  peau  une  fonde  crénelée  (  ph 
I.  lett.  M  ou  N)  à  la  faveur  de  laquelle  on  dilatera  fuffifamment  la  plaie 
par  haut  8c  par  bas  ,  avec  un  biftouri  droit  ou  courbe  ;  8c  fi  ce  n'eft  pas 
encore  allez ,  lorfque  la  tumeur  fe  trouve  d'un  volume  confidérable  ,  on  fait 
une  féconde  incifion  tranfverfale  ,  qui  coupe  la  première  à  angles  droits  , 
Ôt  l'on  écarte  enfuite  avec  circonfpe£tion  les  quatre  lambeaux  qui  réful- 
tent  de  la  double  incifion  (a).  On  emporte  après  cela ,  avec  toute  la  prudence 
requiiè  ,  les  feuillets  graiffeux  qui  recouvrent  le  fac  herniaire  ,  en  fe  fer- 
vant  des  doigts ,  des  cizeaux  ,  ou  du  biftouri.  Lorfqu'on  eft  parvenu  au  péri- 
toine ou  au  fac  ,  on  le  pince  de  la  même  manière  qu'on  a  pincé  la  peau  , 
8c  on  l'ouvre  auflï  tant  foit  peu  avec  beaucoup  de  ménagement.  Une  partie 
des  inteftins  8c  de  l'épiploon  étant  ainfî  mife  à  découvert  ,  on  palTe  fous  le 
péritoine  une  fonde  crénelée  ,  ÔC  l'on  dilate  ultérieurement  la  plaie  de  part 
Se  d'autre  ,  autant  qu'on  le  juge  nécefiaire  ,  avec  un  inftrument  convenable. 
Enfin  ,  lorfque  toutes  les  parties  font  fuffifamment  expofées  à  la  vue ,  on  re- 

(a)  Quelques  Chirurgiens  veulent  qu'on   rafle  toujours  l'incifion  cruciale  ;  tel  eft  en- 
tr'autres  M.  le  Dran,  dans  fon  tr.  des  opér.  chap.  de  Vexomphale. 

Tonu  II.  V 
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pouffe  tout  doucement  dans  le  ventre  avec  les  doigts  les  intérims  &  l'ê- 
piploon  ,  fuppofé  qu'il  foit  encore  fain  (a) ,  comme  nous  l'avons  déjà  pref- 
crit  en  traitant  des  plaies  du  bas- ventre  avec  iffue  des  inteftins.  (  part.  I.  liv.I. 
chap.  V  )  (b).  Si  l'anneau  de  l'ombilic  eft  trop  étroit  pour  laiffer  rentrer  les 
inteftins  ,  il  faudra  le  dilater  avec  des  cizeaux  moufles  ,  ou  avec  un  biftouri 
boutonné  (pi.  V.  fig.  3.  4.  ou  5.),  conduit  par  une  fonde  crénelée,  qu'on 
fait  gliffer  fur  les  inteftins ,  ou  par  le  doigt ,  fi  on  peut  parvenir  à  l'intro- 
duire dans  l'anneau  ;  on  dirige  cette  dilatation  du  côté  gauche  de  l'abdomen  {c)^ 
&  on  lui  donne  une  étendue  fuffifante  pour  que  les  parties  rentrent  fans  effort 
dans  la  cavité  du  ventre  ;  fi  on  trouve ,  ce  qui  eft  très-ordinaire  ,  l'épiploon 
altéré,  fans  que  la  gangrène  y  ait  fait  cependant  trop  de  progrès  ,  on  y  fera 
une  ligature ,  afin  qu'avec  le  tems  la  partie  gâtée  fe  fépare  de  celle  qui  ne  l'eft 
pas.  Mais  fi  la  corruption  s'étendoit  fort  loin  dans  cette  membrane ,  avant  de 
retrancher  tout  ce  qui  eft  mort ,  on  ne  peut  fe  difpenfer  quelquefois  de  faire 
plufieurs  ligatures  à  différens  endroits  de  l'épiploon,  afin  de  prévenir  l'hémor- 
ragie qui  refulteroit  de  la  feftion  des  vaiffeaux  coupés.  S'il  n'y  a  de  l'alté- 
ration ni  à  l'omentum  ,  ni  aux  inteftins  ,  après  qu'on  les  a  réduits ,  on  place 
dans  le  milieu  de  la  plaie  ,  pour  les  contenir  en  dedans  ,  une  pelotte  de  gros 
linge ,  6c  dans  le  voifinage  des  lambeaux  de  linge  fec  Se  roulés  entre  les 
doigts  ,  avec  lefquels  on  achevé  de  remplir  les  vuides  ;  on  applique  encore 
par-deffus  une  comprefle  épaiffe  ,  Se  l'on  foutient  le  tout  avec  une  bande  mé- 
diocrement ferrée.  Si  les  parties  étoient  viciées ,  ou  qu'on  y  eût  fait  quelque 
ligature  ,  on  panferoit  Amplement  avec  des  lambeaux  de  linge  fec  Se  une 
compreffe  fans  pelotte ,  8c  on  traiteroit  enfuite  la  plaie  comme  une  plaie  du 
bas-ventre.  Lorfque  le  fac  herniaire  eft  fort  confidérable  ,  on  coupe  une 
partie  des  angles  de  l'incifion  cruciale  qu'on  a  fait  à  la  tumeur. 

X  ï. 

Defcriptîon  Le  danger  qu'on  court  de  piquer  les  inteftins ,  tant  dans  I'exomphale  ,  que 
fl  plufieurs  dans  les  autres  hernies  inteftinales  ,  ôc  même  dans  les  plaies  pénétrantes  du 
nouvelle-  bas-ventre  ,  avec  iflue  des  parties  contenues  ,  lorfqu'il  s'agit  de  dilater  des 
•nent  mven-  étranglemens  qui  s'oppofent  à  leur  réduction  ,  a  fait  imaginer  par  les  Chirur- 
briderTan-"  giens  modernes  divers  inftrumens  particuliers,  dont  on  peut  fe  fervir  avec 
neau.  plus  de  sûreté  y  que   de  la  fonde  crénelée  6c  du  biftouri  ordinaires.   Le  pre- 

mier eft  une  fonde  pourvue  d'une  gouttière  ,  6c  par  derrière  d'une  plaque  en 


(a)  Garangeot  chap.  de  i'exomphale  ,  fk  M.  le  Bran  dans  fes  opérât,  de  chir.  rapportent 
que  l'épiploon  &  une  feule  cellule  du  colon  engagées  dans  l'ombilic  ,  ont  produit  tous  les 
Jymptômes  de  l'étranglement. 

(b)  Murait  dit  dans  fes  ouvrages  de  chirurgie  pag.  695.  que  Freitag ,  Chirurgien  de  Zu- 
rich »  dans  une  hernie  ombilicale  avec  étranglement,  incifa  longitudinalement  la  peau, 
qu'il  ouvrit  de  la  même  manière  le  fac  herniaire  ,  &  lia  une  grande  partie  de  l'omen- 
tum qui  fe  trouva  durci ,  après  quoi  il  fit  rentrer  le  refte  dans  le  ventre ,  Se  que  le  malade 
fut  parfaitement  guéri. 

(c)  En  faifant  l'incifion  dans  les  autres  endroits  de  la  circonférence  de  l'ombilic  ,  on 
rifque  de  bleffer  l'artère  ou  la  veine  ombilicale  ,  dont  l'ouverture  n'efi  pas  exempte  de 
danger. 
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forme  de  coeur,  qui  couvre  les  inteftins  ôc  les  éloigne  du  tranchant  du  biftou- 
ri,  qu'on  fait  gliffer  dans  la  rainure  ou  gouttière  de  la  fonde  ,  pour  débrider 
l'étranglement ,  (  voy.  pi.  XXIV.  fig.  8.  )  ce  qui  les  met  à  couvert  de  toute 
lézion  de  la  part  de  cet  infiniment.  M.  Morand  ,  l'un  des  plus  célèbres  Chi- 
rurgiens de  Paris ,  a  inventé  aufli  une  efpèce  de  biftouri  particulier  ,  connu 
fous  le  nom  de  bijïouri  gajlroraphique  ,  (  voy.  pi.  XXIV.  fig.  9.  )  pour  dilater 
les  plaies  du  bas- ventre  où  l'inteftin  fe  trouve  étranglé  ;  ce  biftouri ,  dont 
j'ai  oublié  de  faire  mention  en  traitant  des  plaies  de  l'abdomen  ,  peut  être 
d'un  ufage  excellent ,  je  penfe  ,  non-feulement  dans  cette  occafîon  ,  mais  gé- 
néralement dans  toutes  les  efpèces  de  hernies  avec  étranglement.  Après  avoir 
introduit  jufques  dans  le  ventre  ,  par  l'ouverture  qui  fait  obftacle  à  la  rentrée 
des  parties ,  la  fonde  moufle  ABC  jufques  en  B  ,  on  paffe  les  doigts  dans 
les  anneaux  C  C  comme  dans  ceux  des  cizeaux ,  ôc  en  pouffant  en  haut 
la  branche  mobile  D  ,  dont  la  partie  fupérieure  EE  eft  tranchante  comme 
un  biftouri ,  on  dilate  l'étranglement  autant  qu'il  le  faut  pour  la  réduction. 
M.  le  Dran  ,  autre  Chirurgien  de  Paris  de  la  plus  grande  réputation  ,  a 
encore  imaginé  ÔC  décrit  (a) ,  il  n'y  a  pas  long-tems ,  pour  la  même  fin  ,  un 
biftouri  herniaire  qui  porte  fon  nom  ;  je  l'ai  fait  graver  comme  celui  de  M. 
Morand  dans  ma  XXIV.  pi.  fig.  10  &C  n. ,  la  fig.  10.  le  repréfente  fermé  ÔC 
caché,  ÔC  la  n.  ouvert  ÔC  comme  féparé  en  fes  différentes  parties.  On 
pouffe  la  fonde  crénelée  A  A  dans  l'ouverture  qui  a  donné  iffue  à  l'inteftin 
ÔC  qui  le  tient  étranglé  ;  on  prend  enfuite  le  manche  K  avec  la  main  droi- 
te ,  ôc  on  abaiffe  avec  le  pouce  la  plaque  F  ,  ce  qui  fait  fortir  la  lame  du 
biftouri  de  la  crénelure  A  A  ,  comme  on  le  voit  dans  la  fig.  11.  lett.  C  D  , 
mais  de  façon  cependant  que  la  pointe  D  y  refte  toujours  cachée,  de  peur 
qu'elle  ne  bleffe  ou  ne  pique  les  inteftins.  La  partie  comprife  entre  C  D  di- 
late ÔC  coupe  ce  qui  forme  l'étranglement,  afin  qu'on  puiffe  faire  rentrer  les 
parties.  Nous  donnerons  ci-après  dans  l'explication  de  la  XXIV.  planche  , 
une  defcription  plus  détaillée  du  biftouri  herniaire  de  M.  k  Dran, 

X  I  L 

Lorfqu'on  a  remis  les  inteftins  dans  leur  place  naturelle ,  on  ordonne  à  un  De  i'appa= 
aide  de  comprimer  la  plaie  avec  les  doigts ,  on  y  fait  quelques  points  de  future  rei1  &  des 
entrecoupée  (6)  ,  ôc  on  la  traite  enfuite  ,  jufqu'à  parfaite  réunion  ,  comme 
nous  l'avons  expofé  ailleurs ,  en  parlant  de  la  gajîroraphie  (  part.  I.  liv.  I. 
chap.  V.  ).  Après  avoir  appliqué  le  premier  appareil  ,  on  laiffera  repofer  le 
malade  ,  ÔC  afin  d'accélérer  la  guèrifon  de  la  plaie  ,  on  n'y  touchera  pas  de 
trois  à  quatre  jours  ,  à  moins  que  quelque  accident  imprévu  n'oblige  à  le 
renouveller  plutôt.  Lorfque  ce  tems  eft  écoulé  on  change  chaque  jour  l'ap- 
pareil ,  comme  dans  les  autres  plaies  du  bas  -  ventre  ,  ÔC  après  la  confolida- 
tion  ÔC  l'extraâion  des  fils  de  la  future ,  on  fait  porter  pendant  long-tems  au 
malade  un  bandage  convenable  ,  afin  que  la  cicatrice  devenant  toujours  plus 

(a)  Dans  fes  obfervat.  de  chir.  tom.  H.  obf.  69.  pag.  26. 

ib)  Les  Modernes  ,  comme  dit  Garangeot,  rejettent  cette  future  ,  dont  je  crois  qu'on 
peut  effectivement  fe  parler ,  fur- tout  lorfque  la  plaie  n'eft  pas  bien  grande. 

Vij 
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ferme  &C  plus  folide  ,  on  foit  moins  expofé  au  retour  de  l'hernie.  Les  adul- 
tes ,  Se  plus  encore  les  vieillards ,  ne  peuvent  fe  garantir  de  la  rechute  , 
qu'en  faifant  ufage  d'un  bon  brayer  durant  toute  leur  vie  ;  mais  chez  les  enfans 
Se  les  jeunes  gens ,  la  cure  eft  ordinairement  radicale. 

XIII. 

Méthode  de      Pour  qu'on  voie  jufqu'à  quel  point  notre  méthode  s'éloigne  ou  fe  rappro- 
M.  Petu,       cjie  ^g  cejje  je  jyj^  pet-u  ^  jj  ne  £-era  pas  Jjqj.s  je  pr0p0S  de  placer  ici ,  d'après 

Garangeot  (a)  ,  une  courte  expofition  du  procédé  de  ce  célèbre  Chirurgien. 
Voici  donc  en  quoi  il  confifte  :  L'opérateur  Se  un  aide  ayant  foulevé  tranfver- 
falement  ,  comme  on  l'a  déjà  dit  plus  haut  §.X,  la  peau  qui  recouvre  la  tu- 
meur ,  on  y  fait  d'abord  une  incifion  longitudinale  ,  Se  enfuite  une  autre  in- 
cifion  qui  coupe  la  première  en  croix.  On  écarte  après  cela  les  quatre  an- 
gles de  la  plaie  les  uns  des  autres ,  Se  avec  les  cizeaux  ou  le  biftouri  ,  con-r 
duits  par  une  fonde  crénelée  ou  par  le  doigt  ,  on  la  dilate  autant  qu'on  croit 
devoir  le  faire.  Garangeot  dit  qu'il  fe  préfente  alors  un  raife.au,  (.& ) ,  ayant 
l'apparence  de  l'inteftin ,  qu'il  faut  couper  avec  une  extrême  circonfpe£tion  > 
en  fe  fervant  pour  cela  d'un  biftouri  courbe.  Après  la  feâion  du  raifeau  ,  le 
fac  herniaire  où  l'inteftin  fe  trouve  immédiatement  renfermé  ,  fe  montre  à 
découvert  ;  on  le  fouleve  avec  le  doigt ,  Se  l'on  y  fait ,  avec  tout  le  ména- 
gement poffible ,  une  petite  ouverture  ;  le  peu  d'eau  qui  en  découle  ,  prouve 
qu'on  eft  parvenu  dans  fa  cavité.  On  introduit  enfuite  dans  la  plaie  l'index 
ou  le  médius ,  pour  fervir  de  conducteur  aux  cizeaux  courbes  Se  moufles , 
répréfentés  pi.  I.  fig.  D  ,  avec  lefquels  on  incife  ctucialement  le  fac  ;  cela 
fait ,  fi  on  trouve  que  quelque  partie  ait  pris  trop  de  volume  ,  comme  il"  ar- 
rive fouvent  à  l'épiploon  ,  ou  ait  contracté  des  adhérences  avec  les  parties 
extérieures  ,  on  retranchera  ce  qui  excède ,  foit  que  ce  foit  de  la  graifle  ,  ou 
de  la  chair ,  Se  l'on  détruira  les  adhérences.  Si  l'épiploon  eft  borné  à  la 
circonférence  de  l'anneau  ,  on  peut  efpérer  beaucoup  de  la  vie  du  malade , 
félon  Garangeot  ,  au  lieu  que  fi  la  portion  de  cette  membrane  ,  qui  eft  for- 
tie  par  le  nombril  ,  a  pris  un  volume  fort  considérable  ,  le  fort  du  malade 
doit  être  regardé  comme  défefpéré  ,  foit  qu'on  prenne  le  parti  de  la  couper 
ou   de  la  réduire.   La   redudion  des    inteftins  eft  pareillement  fuivie  de  la 


(a)  Tr.  des  oper.  de  chir.  tcm.  I.  chap.  de  Vexomphale. 

(i)  J'ai  peine  à  comprendre  ,  ainfi  que  beaucoup  d'autres  ,  ce  que  fignifie  ici  ce 
mot  extraordinaire  de  raifeau  ,  que  Garangett  dit  en  impofer  fouvent  pour  l'inteftin  , 
d'autant  mieux  qu'on  ne  le  trouve  pas  écrit  de  cette  manière  dans  nos  Dictionnaires  fran- 
çois.  Si  on  veut  que  ce  mot  raifeau  fignifie  un  petit  rameau  ,  il  n'en  fera  pas  plus  intelligi- 
ble ,  car  quelque  attention  qu'on  ait  apporté  à  l'examen  des  parties  qui  forment  l'her- 
nie ombilicale  ,  on  n'y  a  jamais  apperçu  de  rameau  qui  pût  en  impofer  pour  l'inteftin , 
comme  le  dit  Garangeot  ;  je  fouhaiterois  donc  que  cet  Auteur  s'expliquât  plus  claire- 
ment fur  ce  fujet  :  fi  au  lieu  de  raifeau  ,  il  falloit  lire  refeau ,  comme  on  le  voit  dans 
les  Dictionnaires ,  par  où  l'on  entend  un  ret  ou  un  filet ,  on  n'auroit  pas  moins  de  peine 
à  comprendre  comment  un  inteftin  peut  reffembler  à  un  filet ,  puifque  la  forme  de  l'un 
diffère  infiniment  de  celle  de  l'autre. 
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mort  ,  s'ils  forment  une  grande  maffe  (a)  :  on  eflayera  cependant  de  les  faire 
rentrer  convenablement  dans  le  ventre  ,  fi  l'anneau  de  l'ombilic  eft  fuffifam- 
ment  élargi  pour  le  permettre ,  &  s'il  ne  l'eft  point  aflez  ,  on  le  dilatera  au- 
tant qu'il  eft  néceflaire  avec  un  biftouri  boutonné  &  un  peu  courbe  ,  (  voy. 
pi.  V.  fig.  3.4.  Se  5.)  qu'on  porte  obliquement  du  côté  gauche  du  ventre, 
afin  de  ne  pas  couper  ,  comme  nous  l'avons  déjà  dit ,  la  veine  ombilicale. 
Si  la  tumeur  herniaire  n'eft  pas  bien  groffe  ,  M.  Petit ,  après  avoir  débridé 
l'anneau  ,  fait  rentrer  les  inteftins  ,  fans  ouvrir  le  fac  ;  mais  Garangeot 
n'explique  pas  aflez  clairement ,  &  on  ne  conçoit  pas  trop  ,  comment  on 
peut  dilater  l'anneau  ,  fans  incifer  en  même  tems  le  fac. 

X  IV. 

Après  la  réduction  des  parties  ,  il  faut  appliquer  l'appareil  6c   travailler    De  quelle 
à  réunir  la  plaie  :  nous  allons  expofer  en  peu  de  mots  de  quelle  manière  M.  manière  il  re 
Petit  fatisfait  à  ces  deux  objets  fans  faire  de  future  à  la  plaie.  Il  met  dans  avoir'fe'itr'en! 
l'anneau  une  aflez  groffe  pelotte  de  linge  ,  qu'il  a  auparavant  trempée  dans  tf«  les  par- 
du  blanc   d'œuf  &  attachée  avec  un  fil ,  &  achevé  enfuite    de   remplir  la ties" 
plaie  avec  des  lambeaux  de  linge   6c  avec  des  bourdonnets  ;   Se  après  avoir 
fait  une  embrocation  fur  les  parties  circonvoifines  avec   de  l'huile  rofat  ,  il 
recouvre  la  pelotte  &  la  charpie  de  trois  ou  quatre  comprefles   graduées  , 
foutenant  le  tout  avec  la  ferviette  &  le   fcapulaire.  Le  lendemain,  il  veut 
qu'on  retire  la  pelotte  ,   quoiqu'elle  tienne  fortement  à  l'anneau  ôc    aux  an- 
gles de  la  plaie  ,   ÔC  il  aflure  qu'on  ne  voit  prefque  plus  dès  lors  aucun  vef- 
tige  de  l'ouverture  qui  a  livré  paffage  aux  parties.  Il  continue  enfuite  à  rem- 
plir la  plaie   de   lambeaux  de  linge  &   de  bourdonnets  ;  mais  Garangeot  ne 
dit  pas  comment  il  l'amené  à  cicatrice  :  il  n'explique  pas  non  plus  ,   pour- 
quoi  M.  Petit  preferit  toujours  de  faire   une  incifion  cruciale  à  la  tumeur  7 
au  lieu  d'une  fimple  incifion  longitudinale  ,  comme  l'ordonnent  encore  la  plu- 
part des  Auteurs.   Pendant  la  cure  on  faignera  le  malade  ,   fur-tout  dans  les 
premiers  jours  ,  on  lui  donnera  des  lavemens  ,  &  on  lui  fera  garder  un  ré- 
gime convenable. 

X  V. 

Dionis  prétend  ,  dans  fa  chirurgie  (b) ,  que  l'exomphale  ne  provient  ja-     Examen 
mais  du   relâchement   du  péritoine  ,  mais  toujours  de  la    rupture  de  cette  d'une  opinion 
membrane  ,  6c  par  conféquent  que   les  inteftins  fe  trouvent  immédiatement  jD^m'"" 
fous  la  peau ,  8c  nullement  dans  un   fac  particulier ,  comme   le   penfent  la 
plus  grande  partie   des  Auteurs.  Ce  fentiment  de  Dionis  eft  aflez  folidement 
refuté  ,  je  crois ,  dans  les  notes  que  j'ai  ajoutées  à  la  traduction  allemande 
du  livre  de  cet  Auteur,   qui  fut  publiée  en  17x2  (c)  ,   &  fur-tout  par  une 
obfervation  fingulière   que  j'ai  fait  autrefois  lorfque  j'étois  encore  Profeffeur 
de   Médecine  &    de   Chirurgie  à  Altorf.  je  vis  r  avec  Chartes  de  Colonia  3. 

(a)  Celfe  liv.  VII.  chap.  XIV.  avoit  déjà  fait  la  même  remarque* 

(b)  Chap.  de  l'exomphale. 

(c)  Voy&i  cette  édition  allemande  pag.  118. 
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Chirurgien  de  Nuremberg  ,  un  Gentilhomme  très-grand  8c  très-gros ,  à  qui 
l'ombilic  faifoit  une  faillie  prodigieufe  ,  comme  il  eft  repréfenté  pi.  XXIV. 
fig.  12.  Les  lettres  AAAA  défignent  les  bords  de  la  peau  extérieure  ,  qui  par 
leur  écartement  forcé  ,  formoient  un  anneau  très-confidérable  ;  cet  anneau 
étoit  occupé  par  une  membrane  fine  &  tranfparente  ,  qui  n'étoit  proba- 
blement que  le  péritoine  ,  à  travers  lequel  on  diftinguoit  très-diftin&ement 
les  inteftins ,  dans  l'homme  vivant  :  tant  que  ce  malade  gardoit  fon  ban- 
dage de  cuir  ,  garni  d'une  large  Se  forte  pelotte ,  tel  que  celui  qui  eft  repré- 
fenté pi.  XXIV.  fig  6.  les  inteftins  étoient  contenus  dans  leur  place  naturel- 
le ;  mais  dès  qu'il  vouloit  l'ôter  ,  les  inteftins  refibrtoient  auffitôt  avec  la 
membrane  déliée  qui  leur  fervoit  de  fac  ,  Se  formoient  une  tumeur  au-delà 
de  l'ombilic.  J'ignore  fi  jamais  aucun  Médecin  ou  Chirurgien  a  obfervé  un 
cas  pareil  à  celui  que  je  viens  de  rapporter  (a);  mais  Palfin  Çb),  Murait  (c) , 
Garangeot ,  Se  plufieurs  autres  Ecrivains  modernes  ,  loin  d'embrafler  l'opinion 
de  Dionis  ,  tombent  d'accord  avec  moi ,  que  dans  l'exomphale  ,  le  péritoine 
extraordinairement  dilaté  ,  fournit  inconteftablement  quelquefois  aux  inteftins 
un  fac  ,  dans  lequel  ils  fe  trouvent  renfermés.  Il  y  auroit  cependant  de  la  té- 
mérité à  prononcer  que  le  fentiment  de  Dionis  foit  dépourvu  de  tout  fonde- 
ment ,  puifqu'il  eft  appuyé ,  félon  que  le  dit  cet  Auteur  ,  fur  quelques  ob- 
fervations  faites  tant  fur  les  vivans ,  que  fur  les  cadavres.  Je  crois  ,  en  effet , 
qu'il  exifte  quelquefois  des  cas  où  les  inteftins  fortis  par  le  nombril ,  au  lieu 
d'être  contenus  dans  un  fac ,  fe  trouvent  directement  fous  la  peau  ;  &.  cela 
doit  nous  tenir  en  garde  pendant  l'opération  ,  de  peur  qu'on  n'ouvrît  malheu- 
reufement  l'inteftin ,  en  croyant  ne  couper  que  le  fac  herniaire  ,  ou  le  raifeau 
dont  parle  Garangeot.  J'ai  appris  par  ma  propre  expérience  qu'il  y  a  du  vrai 
dans  l'opinion  de  Dionis  ;  Garangeot  lui-même  convient  (d)  qu'il  arrive  quel- 
quefois rupture  au  péritoine  dans  les  hernies.  Roonhuys  rapporte  dans  fa 
XII  Se  XIII.  obfervations  ,  deux  exemples  d'exomphales  qui  s'ouvrirent 
d'elles-mêmes. 

Explication  de  la  vingt- quatrième  Planche. 

Fig.  I.  Eguille  à  pointe  triangulaire  ,  enfermée  dans  une  canule  ;  l'ufage  de 
cet  inftrument ,  appelle  trois-quart ,  eft  de  percer  le  bas-ventre  ,  pour  éva- 
cuer les  eaux  de Thydropifie  afeite,  8t  le  ferotum  pour  donner  iifue  à  cel- 
les de  l'hydrocele.  A  le   manche  ;  B  le  poinçon  ;  C  C  la  canule. 

Fig.  2.  L'éguille  ou  le  poinçon  vu  feul  hors  de  fa  canule  :  il  eft  de  fer  ou 
d'acier  ;  A  C  le  manche  ;  B  C  le  corps  du  poinçon  arrondi  dans  toute 
fa  longueur  ;  B  la  pointe  à  trois  angles. 

Fig.   3.  La  canule  ou  le  tuyau  par  où  les  eaux  s'écoulent  ,   vu  féparement  ; 

(a)  Gunjius  dans  fon  traité  des  hernies ,  pag.  65.  rapporte  beaucoup  de  faits  pour  prou- 
ver que  le  péritoine  dilaté  par-delà  l'ombilic  ,  forme  un  lac  aux  inteftins;  mais  il  parlé 
le  nôtre  fous  filence  ,  quoiqu'il  foit  peut-être  le  plus  fort  de  tous. 

(b)  Dans  fa  chirurgie  ,  chap.  de  l'exomphale. 

le)  Voye\  ci-deffus  une  obfervation  de  cet  Auteur,  §.  X.  not.  (fi), 
{d)  Oper.  de  chir.  tom.  I.  pag.  3135c  376.  de  la  2e.  édition. 
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û  eft  ordinairement  d'argent  8t  rond.  A  A  la  partie  du  tuyau  qui  refte 
dans  le  ventre  après  qu'on  a  retiré  le  poinçon  ;  BB  lame  ou  plaque  con- 
cave ,  où  fe  trouvent  deux  trous  ,  à  travers  lefquels.  on  pafle  un  fil  ou  un 
cordonnet  pour  aflujettir  la  canule  au  dehors  ,  afin  qu'elle  n'entre  pas 
toute  entière  dans  le  ventre  ;  C  eft  un  trou  comme  elliptique  ,  qui  perce 
la  canule  à  jour  près  de  fon  extrémité  ,  pour  que  les  eaux  puilîent  for- 
tir  ,  non-feulement  par  le  bout  du  tuyau  ,  mais  encore  par  ces  deux  ou- 
vertures latérales  ;  D  le  trou  dont  la  plaque  eft  percée  dans  fon  milieu 
pour  recevoir  le  poinçon  8t  pour  fervir  à  l'écoulement  des  eaux ,  après 
qu'on  a  percé  le  bas-ventre  Se   retiré  le  poinçon. 

Fig.  4.  Autre  canule  pour  le  même  ufage  ,  de  l'invention  de  M.  Petit.  A  A 
la  partie  cylindrique  ,  ayant  prefque  dans  toute  fa  longueur  une  large  fen- 
te ,  par  où  il  croit  que  les  eaux  ont  plus  de  facilité  à  fôrtir  que  par  l'au- 
tre canule  ;  B  la  plaque  ordinaire  avec  fon  trou  central  ,  par  lequel  on 
introduit  le  poinçon  ,  8c  par  où  les  eaux  ont  coutume  de  s'écouler  ;  C  C 
eft  une  féconde  plaque  creufée ,  en  forme  de  gouttière  ou  de  canal ,  afin 
de  conduire  plus  commodément  les  eaux  dans  le  vafe  deftiné  à  les  re- 
cevoir. 

Fig.  5.  Lett.  A  AAA  eft  une  croix  de  fer,  dont  on  fe  fert  pour  remédier  aux 
progrès  de  la  gibofité  chez  les  enfans.  On  l'applique  de  manière  que  fa 
longue  branche  ,  appuyé  fur  l'épine  du  dos  ,  8t  la  courte  fur  les  épaules  ; 
B  B  anneau  de  fer ,  couvert  de  peau  ou  de  foie  ,  qu'on  pafle  autour  du 
cou  ,  8c  qu'on  tient  plus  ou  moins  ferré  y  fuivant  le  befoin  ,  au  moyen 
d'un  petit  crochet ,  qui  eft  reçu  dans  les  trous  a  a  ;  C  C  font  deux  cour- 
roies, dont  la  gauche  fe  trouve  pendante,  afin  de  laifler  voir  ,  à  fa  par- 
tie inférieure ,  les  petits  trous  par  où  les  cordons  doivent  palier  :  la  droite 
indique  la  manière  dont  elle  entoure  le  bras  ;  D  D  les  cardons  pendants 
du  côté  gauche  8c  noués  en  forme  de  rofette  du  côté  droit  ,  pour  mainte- 
nir l'anneau  de  cuir  autour  du  bras  ;  E  E  bande  ou  lien  plat  ,  qui  pafle 
par  les  trous  F  ,  8c  dont  on  arrête  les  bouts  au-devant  du  ventre  ,  pour 
affermir  l'extrémité   inférieure  de  la  croix  au  bas  du  dos. 

Fig.  6.  Bandage  à  écuflbn  pour  contenir  les  inteftins  dans  les  hernies  ombi- 
licales ;  A  plaque  de  fer  couverte  de  futaine  ,  garnie  en  dedans  de  co- 
ton ,  ou  de  poil  de  cheval  bouilli  ,  qu'on  applique  fur  le  nombril ,  où  l'on 
a  déjà  mis  un  emplâtre  fortifiant  &  des  comprefles  ,  après  avoir  fait  ren- 
trer les  inteftins  ;  B  B  B  la  ceinture  qui  fait  le  tour  du  ventre ,  laquelle  eft 
de  peau  ou  de  futaine  ;  C  boucle  au  moyen  de  laquelle  on  ferme  &  ferre 
la  ceinture  ;  D  plaque  ou  pelotte  furmontée  au  milieu   d'un  petit  bouton. 

Fig.  7.  Autre  infiniment  pour  le  même  ufage ,  compofé  d'un  gros  fil  de  fer 
ou  de  cuivre  ,  fingulièrement  contourné  8c  replié  fur  lui  -  même.  A  la 
partie  qui  porte  fur  l'ombilic  ;  BBB  celle  qui  environne  le  ventre  ;  CC 
celle  qui  vient  s'adapter  aux  aînés.  Cet  infiniment  fe  foutient  en  place  8c 
prefle  l'ombilic  8c  le  ventre  par  fa  propre  élafticité  ;  il  doit  être  revêtu  d'une 
peau  douce  ou  d'une  toile  de  coton ,  avoir  fa  partie  A  remplie  de  crin  de 
cheval ,  ou  de  telle  autre  matière  convenable  ,  8c  répondre  par  toutes  fes 
dimenfions  à  la  taille  du  fujet  auquel  on  veut  l'appliquer, 
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Fig.  8.  Sonde  crénelée  ,  avec  laquelle  on  débride  fûrement  8c  commodé- 
ment les  hernies  accompagnées  d'étranglement.  La  plaque  AA,  en  for- 
me de  cœur  ,  garantit  les  inteflins  du  tranchant  8c  de  la  pointe  du  bif- 
touri. 

Fig.  9.  Le  biftouri  gajîroraphique  de  M.  Morand  ,  dont  on  peut  fe  fervir 
pour  la  même  intention  ;  A  fonde  crénelée  8c  moufle  ,  qu'on  fait  entrer 
dans  le  ventre  par  l'ouverture  où  l'inteftin  fe  trouve  étranglé  ;  B  l'endroit 
où  les  deux  parties  de  l'inftrument  font  unies  entr'elles  par  une  jointure 
mobile  ;  C  C  deux  anneaux  ,  pareils  à  ceux  des  cizeaux  ,  8c  où  l'on  paîîe  - 
les  doigts  de  la  même  manière  ;  D  la  partie  inférieure  &  arrondie  de  la 
branche  mobile;  E  E  la  partie  fupérieure  ou  tranchante,  avec  laquelle  on 
débride  l'étranglement  en  la  pouffant  en  haut. 

Fig.  10.  &  11.  Le  biftouri  herniaire  de  M.  le  Dran  ;  la  figure  10  le  repré- 
fente  fermé  ,  &  la  onzième  ouvert  en  partie  ,  afin  qu'on  puiffe  en  mieux 
appercevoir  la  conftruction  intérieure.  A  A  eft  une  fonde  crénelée  ,  dans 
laquelle  fe  trouve  caché  un  petit  biftouri  ;  B  défîgne  la  moitié  de  la  lon- 
gueur de  la  fonde  ;  C  le  biftouri  forti  hors  de  la  crénelure  de  la  fonde  ;  D 
l'extrémité  du  biftouri  ,  que  l'Auteur  appelle  queue  d'aronde ,  qui  coulant 
dans  deux  rainures ,  empêche  la  pointe  de  la  lame  de  fortir  de  la  fonde;  E 
levier  qui  donne  le  mouvement  à  la  lame  ;  F  plaque  fur  laquelle  le  pouce 
doit  appuyer  pour  faire  élever  le  talon  de  la  lame  C  ;  G  reffort  qui  re- 
tire le  talon  du  levier  pour  faire  rentrer  le  talon  de  la  lame  dans  la 
crénelure  de  la  fonde  ,  lorfque  l'incifion  eft  achevée  ;  H  H  deux  pla- 
ques latérales  qui  couvrent  ÔC  défendent  l'inteftin.  Les  mêmes  ailes 
élevées  qui  renferment  8c  foutiennent  le  levier  ;  K  le  manche  de  l'inftru- 
ment  ;  L  la  vis  fur  laquelle  joue  le  levier. 

Fig.  12.  montre  une  grande  dilatation  8c  une  hernie  de  l'ombilic  ;  la  peau 
de  cette  partie  s'étoit  écartée  ,  en  tout  fens  ,  au  point  de  former  un 
anneau  AAAA  de  plus  de  deux  pouces  de  diamètre  ,  à  toute  la  cir- 
conférence duquel  étoit  attachée  une  membrane  fine  8c  tranfparente  ,  à 
travers  laquelle  on  pouvoit  voir  les  inteftins  grêles  BBBBB  dans 
l'intérieur  du  ventre. 

g&s  ===  =  iaggai!  -====«=^ 

CHAPITRE     CXV. 

Des  autres  efpèces  d'hernies ,   &  Jîngulièrement  de  l'hernie  ventrale. 

I. 

F  Ous  avons  dit  que  la  tumeur  de  l'ombilic  refultant  de  la  chute  de  I'in- 
v^^ràie"n&  ï  ^  re^'n  1  de  l'épiploon  ,  ou  de  toute  autre  partie,  s'appelle  omphalocele , 
de  fes  diffé.  -exomphale ,  ou   hernie  ombilicale.  Mais    comme  l'inteftin  8c  l'épiploon  ,  en- 
rentes  efpe    fernbie  ou  féparément ,  ne  s'échappent  pas  feulement  par  l'ombilic  ,  8c  qu'ils 
s'ouvrent    fouvent  au  contraire,  une  iffue  par  d'autres  endroits  du  bas-ventre  , 
il  eft  aifé  de  voir  pourquoi  les  Auteurs  ont   établi   plufîeurs     autres  efpèces 
d'hernies  ,  outre  celle  qui  fe  fait  par  l'ombilic  à  raifon  du  lieu  qui  livre  paf- 
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fage  aux  parties  contenues,  ou  qui  les  reçoit  lorfqu'elles  fontfomes.  C 'eftainfi, 
par  exemple  ,  qu'on  nomme  hernie  du  fcrotum  ou  [crotale ,  celle  où  les  i-n- 
teftins  ou  l'épiploon  tombent  dans  le  fcrotum,  près  des  parties  naturelles  ; 
hernie  inguinale  ,  celle  où  les  inteflins  fortis  s'arrêtent  aux  environs  des 
aînés  ;  hernie  crurale  ou  fémorale  ,  celle  qui  a  fon  fiége  à  la  partie  antérieure 
&  fupérieure  de  la  cuiffe  ;  &  hernies  ventrales  enfin ,  celles  qui  arrivent  dans 
tout  autre  endroit  de  l'abdomen.  On  eft  encore  en  ufage  de  divifer  les  her- 
nies en  vraies  St  en  faujfes.  On  appelle  vraies  celles  qui  font  formées  par  l'in- 
teftin  ,  par  l'épiploon  ,  ou  par  la  veffie  ;  ÔC  faujfes  celles  qui  reconnoiffent 
une  autre  caufe  que  l'iffue  des  parties  contenues ,  telles  que  ï'hydrocele  , 
le  farcocele ,  le  varicocele ,  Sec.  Pour  ce  qui  concerne  les  hernies  ventrales  en 
particulier ,  prefque  tous  les  Auteurs  du  dernier  fiécle  n'en  ont  rien  dit  du 
tout  ,  ou  n'en  ont  du  moins  parlé  que  très  -  fuperficiellement ,  quoiqu'elles 
aient  été  déjà  connues  Se  décrites  par  les  Anciens  (a) ,  qu'elles  fe  présentent 
fort  fouvent  dans  la  pratique  ,  &  que  j'en  aie  vu  moi-même  quelques  exem- 
ples ;  c'eft  ce  qui  m'engage  à  traiter  ici  de  ces  hernies  ,  encore  inconnues  à 
beaucoup  de  Chirurgiens ,  avec  un  peu  plus  d'exactitude  qu'on  ne  l'a  encore 
fait  jufqu'à  préfent.  On  y  remarque  bien  des  différences  ;  il  y  en  a  de  petites 
8c  de  grandes;  les  unes  ont  leur  fiége  au  côté  droit,  les  autres  au  gauche  , 
&  certaines  au  milieu  du  ventre  ,  c'eft-à-dire  à  la  ligne  blanche  ;  elles  fe 
montrent  rarement  dans  les  mufcles  droits ,  le  plus  fouvent  à  côté ,  6c  quel- 
quefois auffi,  fuivant  M. le  Dran ,  derrière  ces  mufcles,  auquel  cas  on  a  de  la 
peine  à  les  reconnoître.  Quelques-unes  rentrent  dans  le  ventre  fans  difficulté , 
&  n'incommodent  que  peu  le  malade  ;  mais  d'autres  ne  rentrent  point  du 
tout  ,  &.  caufent  des  fymptômes  extrêmement  graves  ,  comme  nous  l'avons 
dit  au  chapitre  de  l'exomphale.  Lorfque  l'hernie  ventrale  eft  dans  cet  état , 
on  dit  qu'elle  eft  étranglée. 

I  I. 

Il  y  a  deux  opinions  parmi  les  Auteurs  fur  la  véritable  caufe  des  hernies  Caufes.' 
ventrales.  Dionis  foutient  qu'elles  ne  dépendent  pas  tant  de  la  dilatation  du  pé- 
ritoine ,  que  de  la  rupture  de  cette  membrane  ,  &  confequemment  ,  qu'elles 
ne  fe  forment  que  fubitement ,  St  à  la  fuite  de  quelque  grande  violence. 
Garangeot  penfe  au  contraire  6c  avec  raifon,  qu'elles  ne  font  pas  feulement 
occaiionnées  par  la  rupture  du  péritoine  ,  ou  par  la  divifîon  ou  le  déchire- 
ment de  cette  membrane  ,  qui  ne  peut  jamais  fe  réunir  lorfqu'elle  a  fouffert 
folution  de  continuité  dans  les  plaies  du  bas-ventre  ,  mais  beaucoup  plus  fou- 
vent de  la  dilatation  forcée  de  la  même  membrane  ,  quelle  que  foit  la  caufe 
qui  y  donne  lieu,  Se  qu'il  fuffit  que  les  mufcles  abdominaux  ,  les  tranfverfes 
fur-tout  ,  fe  trouvent  relâchés  ,  affoiblis  ,  divifés  ,  rompus ,  ou  affe£tés  de 
toute  autre  manière  femblable  ,  dans  quelques  endroits  ,  foit  dans  toute 
leur  épaiiTeur,  ou  feulement  dans  quelques-unes  de  leurs  fibres,  pour  que 
les  inteftins  s'ouvrent  enfin  une  iffue  en  dehors  &   dilatent  le  péritoine ,  s'ils 


{a)  Voyez  Celfe  liv.  VII,  chap.  XVII, 
Tom.  U.  X 
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font  eux-mêmes  forcés  à  fortir  par  quelque  mouvement  violent,  par  un  effort  ? 
ou   par  telle  autre  caufe  pareille. 

I  I  I. 

Signes.  Les  fignes  de  l'hernie  ventrale  ,    6c  en  premier  lieu  de  celle   qui  permet 

la  réduction  des  parties ,  font  les  fuivans  :  la  peau  forme  une  élévation  dans 
quelque  endroit  du  bas-ventre  ,  &.  lorfqu'on  preffe  la  tumeur  avec  les  doigts , 
fur-tout  lorfque  le  malade  fe  trouve  couché  fur  le  dos  ,  elle  obéit  à  la 
preiïion  ôc  rentre  dans  l'abdomen  ,  mais  on  n'a  pas  plutôt  retiré  la  main 
qu'elle  reparoît  tout  de  nouveau  ;  l'inteftin  en  rentrant  &t  en  reffortant ,  caufe 
de  tems  en  tems  un  certain  bruit  ou  des  gargouillemens.  Lorfqu'on  touffe  ? 
qu'on  retient  fortement  fon  haleine  ,  comme  pour  aller  à  la  felle  ,  ou  qu'on 
fait  d'autres  efforts  femblables  ,  la  tumeur  augmente  étonnamment  ,  en  de- 
venant plus  dure.  Quand  on  y  touche  ,  on  fent  que  les  inteftins  font  for- 
tement tendus  ,  comme  s'ils  avoient  été  foufflés.  Comme  ils  ne  fortent  que 
fucceffivement  &  peu-à-peu  ,  la  tumeur  a  des  accroiffemens  fort  lents  ,  ce 
qui  ne  l'empêche  pas  d'acquérir  enfin  un  volume  fort  confidérable  ,  quelque 
petite  qu'elle  ait  été  dans  forr  origine  ;  lorfque  l'hernie  fouffre  étranglement 
£c  ne  peut  être  réduite  ,  elle  préfente  les  mêmes  fignes  &  il  en  réfulte  les 
mêmes  fymptômes  que  ceux  dont  nous  avons  parlé  ci-deffus  à  propos 
de  l'exomphale.  Du  relie  ,  on  eft  expofé  dans  tous  les  âges  à  l'hernie  ventrale  ; 
elle  a  lieu  fouvent,  non-feulement  chez  les  enfans  6c  les  jeunes  gens,  mais 
encore  chez  les  adultes. 

ï  V. 

On  doit  bien  prendre  garde  de  ne  pas  confondre  la  tumeur  herniaire  y 
trompe  par  les  apparences  extérieures  ,  avec  quelque  tumeur  fuppuree  ,  oC  de. 
l'ouvrir,  en  conféquence  ,  comme  on  ouvriroit  un  abfcès.  Je  fçais  que  plu- 
sieurs Chirurgiens  font  tombés  dans  cette  fatale  méprife  ;  j'en  connois  un. 
moi-même  qui  al-loit  couper  hardiment  les  tégumens  du  bas-ventre,  formant 
une  tumeur,  Se  les  inteftins  qui  fe  trouvoient  au-deffous  ,  fi  je  ne  l'en  avou 
détourné.  Dans  les  adultes  &  les  vieillards  ,  la  maladie  eft  extrêmement 
difficile  à  guérir,  fur-tout  lorfque  la  tumeur  eft  fort  grande  ou  ancienne ,  6c 
le  malade  en  eft  incommodé  au  point  de  ne  pouvoir  pas  vaquer  à  fes  af- 
faires. Si  l'hernie  eft  furvenue  à  la  fuite  d'une  plaie  du  bas-ventre,  il  ne  refte 
prefque  point  d'efpérance  de  guèrifon  ,  parce  que  le  péritoine  manque  entiè- 
rement dans  l'endroit  qui  a  donné  iffue  aux  parties.  Quand  l'ouverture  par 
où  l'inteftin  s'eft  échappé  vient  à  fe  contracter  un  peu  fortement  ,  pa? 
telle  caufe  que  ce  foit ,  l'inteftin  fouffre  une  comprefîion  violente  ,  ÔC  il  eft  à 
craindre  qu'il  n'éprouve  bientôt  un  étranglement  total  ,  comme  il.  arrive  R 
fouvent  aux  hernies  de  l'ombilic  ,  des  aines  ôc  du  fcrotum  ,  Se  qu'il  ne 
furvienne  ,  en  conféquence  ,  des  douleurs  plus  ou  moins  aiguës  ,  accom- 
pagnées d'inflammation  &  de  vomiiTemens  extrêmement  incommodes  pa£ 
lefquels  on  rend  à  la  fin  jufqu'aux  matières  fécales,  ce  qui  conftitue  le 
mîferere  ,  &  que  le  malade  ne.  périfle  enfin  après  des  fouffrances  horribles. 
Les.  hernies  qui  ont  leur  fiége    dans  la  ligne  blanche  ,;  foit.  au-dellus   aux 
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nombril ,  foit  au-deffous  fur-tout  ,  ne  font  prefque  jamais  fufceptibîes  de 
guèrifon  ,  fuivant  le  témoignage  de  quelques  Auteurs.  Mais  comme  l'ou- 
verture qui  a  livré  paflage  aux  parties  eft  ordinairement  plus  grande  que 
dans  la  plupart  des  autres  hernies ,  on  y  eft  moins  expofé  à  l'étranglement  Se 
à  fes  fuites. 

V. 

Quelque  incommode  que  foit  l'hernie  ventrale  ,  on  n'aura  pas  beaucoup  de  Cursi 
peine  à  la  guérir ,  ou  du  moins  à  foulager  confidérablement  le  malade  , 
fur-tout  fi  c'eft  un  enfant  ou  un  jeune  homme  ,  pourvu  qu'on  y  remédie  dès 
fon  origine  Se  lorfqu'elle  eft  encore  récente.  On  ne  fçauroit  croire  combien  on 
retire  d'utilité  du  bandage  à  pelotte  repréfenté  pi.  XXIV.  fig.  <5.  particulière- 
ment fi  la  plaque  de  fer  ,  l'écuffon ,  ou  le  couffinet ,  indiqué  par  la  lettre  A  , 
fe  trouvent  d'une  grandeur  fuffifante ,  Se  s'ils  font  une  compreffion  forte  6c 
continuelle  ,  conjointement  avec  l'emplâtre  fortifiant  qu'on  a  placé  par  def- 
fous  ,  fur  l'endroit  qui  a  permis  la  fortie  des  inteftins.  Celfe  (a)  nous  ap- 
prend que  quand  les  Anciens  vouloient  entreprendre  la  cure  radicale  de  ces 
hernies  ,  il  s'y  prenoient  ordinairement  de  cette  manière  :  après  avoir  fait 
rentrer  les  parties  dans  le  ventre  ,  ils  perçoient  la  tumeur  à  fa  bafe  avec 
une  éguille,  Si  y  faifoient  une  ligature  avec  deux  fils,  comme  dans  l'opéra- 
tion du  ftaphylome  Se  de  l'hernie  du  nombril ,  afin  de  faire  tomber  la  partie 
du  fac  qui  eft  en  deffus  de  la  ligature.  D'autres  faifoient  dans  le  milieu  de  la 
tumeur  ,  une  incifion  en  forme  de  feuille  de  mirthe  ,  Se  réunifioient  en- 
fuite  les  bords  de  la  plaie  avec  une  future.  Mais  pour  dire  ce  que  je  penfe , 
le  bandage  me  paroît  à  préférer  à  ces  deux  méthodes  curatives  ,  à  caufe 
du  danger  qui  les  accompagne  ;  car  en  fuivant  les  procédés  que  Celfe  indique, 
on  ne  peut  guère  éviter  d'offenfer  grièvement  les  inteftins  ,  ou  de  les  com- 
prendre dans  la  ligature  qu'on  fait  à  la  peau  ;  ils  peuvent  cependant  donner 
occafion  de  chercher  une  meilleure  méthode  ,  ou  de  perfectionner  l'ancienne. 

V  I. 

Au  furplus ,  lorfque  les  inteftins  ne  peuvent  rentrer  ,  8c  qu'il  furvient  ,  en  Méthode 
conféquence ,  des  fymptômes  qui  mettent  la  vie  en  péril  ,  on  ne  peut  fe  de  M.  Pefai 
difpenfer  de  recourir  à  l'opération  qui  a  été  propofée  ci-deflus  pour  l'hernie 
du  nombril  qui  eft  accompagnée  d'étranglement  ;  c'eft  ce  que  M.  Petit  a 
fait  fouvent  avec  fuccès ,  au  rapport  de  Garangeot,  Appelle  pour  un  cordon- 
nier qui  avoit  une  hernie  ventrale  dans  l'état  dangereux  dont  nous  parlons , 
il  fit  l'ouverture  de  la  tumeur,  débrida  l'étranglement  ,  ôc  fans  toucher  au 
fac ,  qu'il  fe  contenta  de  mettre  à  nud  ,  il  le  fit  rentrer  dans  le  ventre  avec 
les  parties  :  la  réunion  fut  très-prompte  ,  5c  le  malade  fe  trouva  guéri  en  cinq 
jours  (&).  Si  l'hernie  eft  la  fuite  d'une  plaie  du  bas-ventre  ,  qui  a  divifé  le 
péritoine  ;  comme  ce  dernier  n'eft  point  fufceptible  de  réunion  ,  les  intef- 
tins ,   au  lieu  d'être  contenus  dans  un   fac ,  fe    trouveront    immédiatement 

(a)  Liv.  VII.  chap.  XVII.    pag.  300,  de  la  traduftion  de  M.  Ninnin. 
ib)  Garangeot  tr.  d'oper.  tom.  I,  pag.   368  Se  369.  édit.    de  1748. 

X  ij 
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fous  la  peau  Se  le  corps  graiffeux  ,  ce  qui  exige  de  grands  menagemens 
pendant  l'opération  ,  pour  ne  pas  blefler  ces  organes ,  en  cherchant  à  décou- 
vrir le  fac.  Il  nous  refte  encore  une  remarque  à  faire ,  c'eft  que  les  adultes 
qui  ont  eu  une  hernie  de  l'efpèce  de  celle  dont  il  eft  queftion  ,  de  quel- 
que manière  qu'ils  en  ayent  été  guéris,  ne  doivent  jamais  quitter  le  banda- 
ge ,  s'ils  ne  veulent  pas  s'expofer  à  une  rechute.  On  peut  voir  dans  Hil- 
danus  (a)  l'exemple  d'une  hernie  ventrale ,  furvenue  après  une  opération  ce- 
farienne  ,  8c  un  autre  encore  dans  Saviard  (b)  ;  on  en  trouve  plufieurs  auffi 
dans  les  Mémoires  de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie  (c)  ,  Se  dans  le 
traité  des  hernies  de  Guni'ius. 


CHAPITRE      CXVL 

Du  Bubonocele  ,  ou  de  Vhernie  inguinale. 

I. 

Ce  que  c'eft  T     A  tumeur  des  aînés  ,   formée  par  les   inteftins ,  par  l'épiploon',  cru  par 

<jue  le  bubo-  J t  tous  les  deux   enfemble  ,   lorfque    ces   parties  fortent  par  les    anneaux 

nocele.  ^  mufcjes  du  bas- ventre  à  travers  le  prolongement  du  péritoine  ,  a  reçu 
le  nom  de  bubonocele,  à  caufe  de  fa  reflemblance  avec  les  bubons  ,  qui  fe 
manifeftent  dans  le  même  endroit.  Quelques-uns ,  à  l'exemple  de  Celfe  (dj  r 
appellent  cette  maladie  ,  à  raifon  de  fon  liège  ,  hernie  de  l'aîne  ,  ou  ingui- 
nale (e) ,  6c  d'autres  hernie  incomplette ,  quoiqu'il  n'y  manque  rien  ,  6c  feu- 
lement pour  la  diftinguer  de  celle  où  les  inteftins  tombent  jufques  dans  le 
ferotum ,  qu'il  leur  a  plu  de  nommer  complette.  Ce  font  communément  les 
inteftins  grêles  qui  forment  le  bubonocele ,  mais  quelquefois  auffi ,  comme  je 
l'ai  vu  y  les  gros  inteftins ,  tels  que  le  colon  Se  le  cœcum ,  particulièrement 
dans  l'aîne  droite  (/),  comme  j'en  ai  vu.  Ce  n'eft  pas  feulement  les  hom- 
mes qui  font  expofésaux  hernies  inguinales,  les  femmes  y  font  également  fort 
fujettes.  Chez  elles  ,  les  inteftins  s'avancent  quelquefois  jufqu'aux  grandes 
lèvres  ?  &  il  y  a  des  exemples  qu'ils  font  tombes  jufques  au  milieu  de  la 
cuhTe ,  conjointement  avec  la  portion  du  péritoine  qui  leur  fervoit  de  fac. 
Une  partie  de  la  veh*îe ,  principalement  dans  les  femmes  ,  peut  fortir  auffi 
par  les  anneaux  ,  comme  en  ont  été  témoins  Ruyfch  (g) ,  Arnaud  Se  Petit  (h)? 

(a)  EpifL  de  hernia  uterina. 
(6)  Obfervation  LIX. 

(c)  Tom.  I.  pag.  642. 

(d)  Liv.  VII.  chap.  XVIII. 

(e)  Beverocius  (  quseft.  epiftol.  pag.  98.  )  met  en  doute  fi  le  mot  ramex  peut  avoir  la 
même  lignification  que  celui  d'hernie  ;  mais  s'il  avoit  Iû  le  VIIe.  livre  de  Celfe  ,  il  eût  ceffé 
d'en  douter  ,  puifqu'il  y  eft  fouvent  pris  dans  le  dernier  fens ,  comme  l'a  prouvé  le  fçavant: 
Salmafius. 

(/")  Palfin  dans  fa  chirurgie ,  pag.  81.  Cyprianus  epift.  de  fœtu  pag.  52.  Se  Sarangeop 
dans  Tes  opérations,  ont   fait  la  même  remarque, 
(g)  Voye\  'a  chirurgie  flamande  de  Palfin  ,  pag.  70. 
{h)  Voyei  la  première  edit.  des  oper.  de  chir.  de.  Garangest,  où  il  attribue  (  pag.  lôk.}) 
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La  matrice  peut  encore  s'échapper  par  les  mêmes  ouvertures ,  aînfi  que  l'ont 
remarqué  Hildanus  (a)  6c  Ruyfch  (b)  :  il  faut  donc  être  très-attentif  à  ne  pas 
ouvrir,  faute  d'examen  &  par  trop  de  précipitation  ,  un  bubonocele  fur 
le  pied  d'un  bubon ,  ou  de  quelqu'autre  tumeur  fuppurée  ;  la  feâion  des  in- 
térims feroit  périr  le  malade.  Les  Modernes  ne  font  pas  les  feuls  qui  ayent 
donné  cet  avertiffement  ;  Fabrice  d'Aquapendente  l'avoit  déjà  fait  avant 
eux  (c)  tous. 

I  I. 

Le  bubonocele ,  ainfi  que  l'exomphale  ,  arrive  de  deux  manières  ;  tantôt  les  Caufeï* 
ouvertures  des  mufcles  du  bas-ventre  ,  qui  donnent  paffage  aux  vaiffeaux 
fpermatiques  ,  par  différentes  caufes  ,  tant  internes  qu'externes ,  fe  relâchent 
infenfiblement  St  peu-à-peu  ,  au  point  de  laiffer  fortir  les  inteftins  ÔC  la 
portion  correfpondante  du  péritoine ,  qu'ils  pouffent  devant  eux  ,  8c  tantôt 
cette  même  portion  du  péritoine ,  venant  à  fe  rompre  tout-à-coup  ,  ou  plu- 
tôt à  être  violemment  diftendue  ,  comme  le  croient  la  plupart  des  Auteurs 
modernes  (d) ,  les  inteftins  s'échappent  forcément  du  bas  -  ventre  ,  ou  feuls  « 
ou  avec  l'épiploon-  Ces  hernies  foudaines  font  toujours  l'effet  de  quelque 
caufe  violente ,  telles  que  les  fauts  ,  les  chûtes  ,  les  efforts  de  toute  efpèce  s 
comme  ceux  qu'on  fait  pour  mouvoir  ou  pour  élever  de  péfans  fardeaux „. 
en  touffant ,  criant,  jouant  de  la  trompette  ;  on  peut  compter  encore  parmi  ces 
eaufes  l'exercice  outré  du  cheval  ,  une  action  ou  des  geftes  animés ,  l'excès 
du  coït  ,  le  vomiffement  &  autres  chofes  pareilles.  Il  ne  fort  quelquefois- 
par  l'anneau  qu'une  des  parois  de  l'inteftin  ,  en  forme  d'appendice  ,  comme: 
on  en  voit  des    exemples  dans  Ruyfch ,  Littre  ,  Morgagni  &  Palfin» 

II  L 

Lorfque  l'hernie  fe  forme  peu-à-peu  8c  par  dégrés,  le  malade  n'en  eft,  Symptômes, 
pour  l'ordinaire  ,  que  rarement  incommodé,  encore  n'en  fouffre-t-il  pas  beau- 
la  découverte  de  cette  efpèce  d'hernie  aux.  deux,  derniers ,  quoiqu'elle  eût  été  obfervée- 
auparavant  par  Ruyfch. 

(a)  Epift.   de  hernia  uterina. 

(fc)  Adv.  anat.  dec.  II. 

(c)  Oper.  chir.  pag.  272. 

(d)  Suivant  eux  le  péritoine  ne  fouffre  point  de  rupture ,  mais  il  eft  toujours  fimplè~ 
ment  dilaté  dans  les  hernies.  On  compte  principalement  parmi  ces  Auteurs  ,  qui  nient. 
la  rupture  du  péritoine  ,  Hildanus  (  oper.  pag.  899.  epift.  de  hernia  uterina.  )  Nuck  (  exper. 
chirurg.  cap.  de  hern.  fk  adenograph.  pag.  171.  )  Ruyfch,  (  obf.  89  fk  adv.  anat.  dec, 
II.  )  Se  un  grand  nombre  d'autres.  Mais  quoique  leur  opinion  foit  ordinairement  vraie , 
on  ne  peut  nier  aufE  que  le  péritoine  ne  fe  rompe  auftî  quelquefois  ,  par  quelque 
grande  violence,  comme  Paul  dEgine  l'avoit  déjà  avancé  dans  le  65e.  chapitre  de  fon 
VIF.  livre ,  où  il  dit  que  les  hernies  arrivent  par  la  dilatation  ,  ou  par  la  rupture  du. 
péritoine  5  il  donne  même  tes  fignes  diftin&ifs  de  ces  deux  cas  :  les  hernies,  dit—il  qui 
fe  forment  lentement  viennent  de  la  dilatation  du  péritoine  ;  mais  celles  qui  arrivent  tout- 
à-coup  oufiibitement ,  dépendent  fouvent  delà  rupture  de  cette  membrane.  RouJJesmznce 
l&  même  chofe  dans  fon  traité  de  l'opération  céfarienne.  Barbette  dans  fa  chirurgie 
chap.  des  hern.  dit  également  ,  que  le  péritoine  fe  rompt  quelquefois ,  &  qu'il  a  trouvé 
dans  ces  cas  les.  intertins-  immédiatement  fous  îa  peau  ,  ce  que-  ©arangeat;  confirme.' 
encore  par  des-  obfervation. récentes  *  dans  fes-  ogerafc  de:  e'hïr..  eliagi.  des-,  hem*.. 
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coup  ,  à  moins  que  la  portion  d'inteftin  fortie  ne  vienne  à  fe  farcir  à  l'ex- 
cès de  matières  fécales  durcies ,  ou  que  l'anneau  par  où  elle  a  pafle  ne  fe  ref- 
ferre  &  ne  s'enflamme.  Mais  fi  l'hernie  eft  furvenue  fubitement ,  ou  fi  ,  quoi- 
qu'ancienne  ,  on  s'expofe  à  un  froid  rigoureux  ,  (i  on  fait  quelque  mouve- 
ment ou  quelque  effort  violent ,  fi  on  fe  livre  à  une  grande  colère ,  &.  fi  enfin 
on  fe  gorge  d'alimens  ,  fur-tout  d'alimens  greffiers  Se  indigeftes ,  ou  ven- 
teux ,  ces  imprudences  font  ordinairement  fuivies  d'accidens  très-graves  ;  car 
non-feulement  les  inteflins  qui  forment  l'hernie  fouffrent  une  grande  diftenlïon 
de  la  part  des  excrémens  qui  s'y  ramafîènt,  mais  ils  font  encore  telle- 
ment étranglés  quelquefois  par  les  anneaux ,  qu'ils  ne  peuvent  rien  laifler 
échapper  de  ce  qu'ils  renferment  ,  St  que  le  fang  qui  en  revient  par  les 
veines  fe  trouve  intercepté  par  la  compreffion  violente  qu'ils  éprouvent  de 
la  part  des  mêmes  anneaux  ,  d'où  réfultent  des  inflammations  &  des  douleurs 
très-vives,  des  anguilles,  des  vomifiemens  exceffifs  ,  la  paffion  iliaque  ou  le 
mifircre  ,  &.  finalement  la  gangrène  ,  comme  dans  les  hernies  ombilicales 
8t  ventrales  avec  étranglement  ,  dont  nous  avons  parlé  dans  les  deux 
derniers  chapitres.  On  eft  exactement  expofé  aux  mêmes  fymptômes  dans 
l'hernie  du  fcrotum  ;  Se  de  quelque  efpèce  que  foit  l'hernie  ombilicale  , 
inguinale  ,  ou  fcrotale  ,  les  malades  ne  doivent  jamais  marcher  fans  un  brayer 
ou  un  bandage  convenable ,  ni  même  le  quitter  dans  aucun  cas  ,  s'ils  neveu- 
lent  pas  courir  les  rifques  de  l'étranglement ,  qui  fait  très-fouvent  périr  les 
malades.  Nous  ne  devons  même  pas  diffimuler  que  ,  malgré  l'ufage  continuel 
du  bandage ,  ce  terrible  accident  furvient  quelquefois  ,  lorfque  le  bandage 
venant  à  fe  rompre  ,  à  fe  relâcher ,  ou  a  fe  déplacer  ,  en  conféquence  d'une 
chute  ,  d'un  faut,  de  l'équitation  ,  ou  de  telle  autre  caufe  pareille,  l'inteftin 
eft  chalTé  violemment  du  ventre  ,  2>C  forcé  à  fortir  par  les  anneaux.  C'eft 
ce  qui  arriva  autrefois ,  félon  que  nous  l'apprend  Dionis  (a) ,  au  Maréchal  de 
Villeroi,  pendant  qu'il  chaffoit  ,  non  fans  mettre  en  danger  la  vie  de  ce  Sei- 
gneur. On  ne  doit  donc  point  monter  à  cheval  quand  on  a  une  hernie  ,  ou 
ne  le  faire  du  moins  qu'avec  la  plus  grande  circonfpecliion. 

I  V 

D'à  n  fV  ^es  fignes  du  bubonocele  proprement  dit ,  ou  qui  n'eft  formé  que  par  l'in- 
'  teftin  ,  font  les  fuivans  :  on  apperçoit  dans  le  pli  de  l'aîne  une  tumeur  qui 
occupe  l'anneau  des  mufcles  de  l'oblique  externe ,  8c  qui  ,  tant  qu'elle  n'eft 
pas  étranglée ,  a  des  alternatives  d'accroiffement  6c  de  diminution ,  dans  les 
différentes  fituations  8c  les  différens  mouvemens  du  corps  ;  lorfqu'on  la 
touche  avec  les  doigts ,  ou  avec  le  plat  de  la  main  ,  elle  oppofe  par-tout  une 
légère  réfiftance ,  comme  pourroit  le  faire  un  inteftin  gonflé  d'air  ;  8c  fi 
elle  n'a  augmenté  que  peu-à-peu  ,  en  la  prefiant  doucement  avec  la  main  , 
§C  faifant  mettre  fur-tout  le  malade  fur  le  dos ,  on  la  fait  prefque  toujours 
difparoître  abfolument  ;  elle  rentre  dans  le  ventre  avec  un  certain  gargouil- 
lement ,  &C  c'eft  par  ce  dernier  figne  entr'autres  ,  qu'on  la  diftingue  du 
bubon.  Quand  elle  n'eft    formée  que  par  l'épiploon  ,  elle  eft  communément 

(a)  Dans  fa  chirurgie  au  chap.  des  herni.es. 
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molle  au  tact  ,  comme  de  la  graille ,  ôc  fon  volume  n'eft  pas ,  à  beau- 
coup près ,  aufli  variable  que  dans  l'hernie  inteftinale  ,  mais  elle  perfévere , 
pour  l'ordinaire  ,  à  peu  près  dans  le  même  état  (a).  Enfin  lorfque  l'épiploon 
eft  forti  conjointement  avec  l'inteftin ,  après  qu'on  a  fait  rentrer  celui-ci,  il  relie 
prefque  toujours  au-dehors  une  tumeur  molle.  L'hernie  qui  a  paru  tout-à- 
coup,  ou  qui  a  fouffert  étranglement ,  eft  cara&èrifée  par  les  lignes  que  voici  : 
la  tumeur  extérieure  eft  très-rouge  ,  dure  ôc  enflammée  ,  quelquefois  même  , 
lorfqu'elle  n'eft  formée  que  par  l'épiploon ,  le  malade  éprouve  des  douleurs 
cruelles  ,  tant  au- dedans  qu'au  dehors  du  ventre  ,  accompagnées  d'une  chaleur 
très-forte  partout  le  corps  ,  ou  d'une  fièvre  très-vive  ;  il  furvient  bientôt 
après ,  des  vomiffemens  opiniâtres  ôc  violens,  par  lefquels  on  rend  d'abord  par 
la  bouche  les  alimens  ou  les  matières  chileufes  ,  ÔC  finalement  les  gros  ex- 
crémens^  Pendant  ce  tems-là  ,  le  malade  eft  livré  à  des  anguilles  terribles  ; 
il  perd  fes  forces  ,  tombe  de  tems  en  tems  en  défaillance  ,  toute  fa  cha- 
leur l'abandonne,  Se  s'il  n'eft  promptement  fecouru ,  il  périt  infenfible- 
ment  dans  une   fueur  froide. 

V. 

Comme  les  hernies ,  en  général ,  font  réputées  des  maladies  honteufes  ,  Prognoflic 
Se  qu'on  regarde  encore  plus  particulièrement  comme  telles  ,  celles  qui  ont 
leur  fiége  aux  environs  des  parties  génitales  ,  les  malades  ont  coutume  de 
les  tenir  cachées.  Le  prognoftic  doit  être  réglé  fur  l'âge  ôc  les  forces  du  fu- 
jet,ainli  que  fur  la- durée  ôc  la  violence  de  la  maladie.  L'iiïue  de  celle-ci 
eft  prefque  toujours  douteufe  ÔC  dangereufe  ,  fur- tout  lorfque  le  bubono- 
cele  eft  déjà  fort  ancien  ,  ou  qu'il  fouffre  un  étranglement  total.  Mais  fr 
l'inteftin  eft  encore  libre,  ôc  s'il  n'eft  forti  que  lentement  ôc  peu-â-peu  ,  le 
mal  n'eft  point  fi  fâcheux  ,  la  vie  du  malade  n'eft  pas  dans  un  danger  fi 
preftant ,  principalement  fi  on  a  foin  de  lui  faire  porter  continuellement  ôc 
pendant  allez  long-tems  un  bon  bandage  ,  après  avoir  auparavant  réduit  l'her- 
nie. Le  bubonocele  eft  cependant  toujours  une  maladie  fort  incommode ,  qui 
rend  le  malade  incapable  de  vacquer  à  beaucoup  de  chofes  :  en  outre  ,  quel- 
que peu  douloureufe  que  foit  l'hernie,  ÔC  malgré  l'attention  la  plus  fuivie  à 
ne  point  quitter  le  bandage ,  il  eft  toujours  à  craindre  qu'il  n'y  furvienne  étran- 
glement ,  ou  infenfiblement  ou  tout-à-coup,  avec  tout  l'appareil  des  fymptô- 
mes  dont  nous  venons  de  parler.  Dans  les  hernies  qui  font  l'effet  de  quel- 
que caufe  violente  ÔC  qui  fe  font  manifeftées  fubitement  ,  ou  qui  font  déjà 
étranglées  ,  fi  on  ne  fe  hâte  de  faire  rentrer  l'inteftin  ,  en  deux  ou  trois 
jours ,  quelquefois  même  plutôt  ,  l'inflammation  la  plus  violente  s'en  em- 
pare ,  ôc  le  malade  périt  ordinairement  en  très-peu  de  tems.  Il  faut  donc  , 
en  pareil  cas  ,  prefTer  les  fecours  le  plus  qu'il  eft  poffible  ,  ôc  fi   la  violence 


(a)  Quelques  -  uns  prétendent  que  l'épiploon  eff  trop  court  pour  pouvoir  fortir 
par  les  anneaux  ;  mais ,  fa-ns  parler  des  obfervations  des  autres,  j'ai  vu  moi-même  ce- 
cas  pendant  deux  fois  fur  le.  cadavre  ;  j'en  ai  donné  la  defeription  en  1715  dans  les; 
Eph.  des  Cur.  de  la,  Nat.  cent.  V.  g.  164,  obf.  8£.  &  j'ai  encore  remarqué  deguis  la* 
même,  chofeu. 
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du  mal ,  loin  de  céder  aux  remèdes ,  fait  craindre  prochainement  pour  la  vie , 
on  en  viendra  promptement  à  l'opération,  quelquefois  même  fans  lailTer  paffer 
les  premières  vingt-quatre  heures  ;  car  fi  on  attend  que  la  plus  grande 
partie  des  forces  foit  épuifée ,  qu'il  fe  manifefte  dans  la  tumeur  des  tâches 
rouges  ou  noires ,  qui  font  des  indices  de  fphacele  (a)  ,  6t  qu'il  fe  joigne  en- 
core à  cela  le  hoquet,  un  froid  univerfel  ôc  une  fueur  de  même  qualité  , 
c'en  eit  fait  ordinairement  du  malade  dans  quelques   heures. 

Lorfque  les  chofes  en  font  réduites  à  cette  extrémité  ,  non-feulement 
l'opération  devient  infru£bueufe  ,  mais  comme  elle  eft  encore  par  elle-mê- 
me affez  dangereufe  ,  il  eft  très -fort  à  craindre  que  le  malade  ne  périffe 
entre  les  mains  du  Chirurgien,  8c  qu'on  ne  lui  impute  d'avoir  caufé  fa  mort, 
quoiqu'elle  ne  doive  être  attribuée  qu'à  la  gangrène  des  inteftins.  Si  les  fymp- 
tômes  font  plus  modérés  &C  moins  urgens  ,  le  malade  confervant  encore 
allez  de  vigueur,  l'opération  peut  être  différée  un  peu  plus  long-tems  que  nous 
ne  l'avons  dit.  Si  l'épiploon  fait  partie  de  l'hernie  ,  le  danger  eft  communé- 
ment moins  grand  ,  que  quand  l'inteftin  eft  immédiatement  expofé  à  la 
preffion  des  anneaux.  Lorfque  l'épiploon  a  été  pouffé  hors  du  ventre  avec 
beaucoup  de  violence,  il  ne  fe  laiffe  réduire  que  difficilement  ,  quelquefois 
même  point  du  tout ,  Se  le  plus  fouvent  il  vient  à  fuppuration  :  du  refte  , 
quoique  feul  dans  l'hernie ,  il  peut  donner  lieu  à  tous  les  fymptômes  de  l'é- 
tranglement de  l'inteftin ,  comme  l'ont  déjà  remarqué  quelques  Auteurs  (&) 
après  avoir  opéré  des  hernies ,  où  ils  n'ont  trouvé  que  cette  membrane 
graiffeufe.  Si  la  rougeur  6c  la  dureté  venant  à  diminuer  ,  la  tumeur  s'a- 
mollit 6c  noircit  ,  ou  qu'elle  foit  feulement  parfemée  ,  comme  nous  l'a- 
vons dit,  de  tâches  rouges  ,  livides  ou  noirâtres,  &C  perde  enfin  le  fenti- 
ment;  fi  avec  cela,  le  vomifiement  ÔC  la  fièvre  ne  difcontinuent  point ,  Se 
que  finalement  le  hoquet  fe  mette  de  la  partie ,  le  pouls  s'affoibliffe  6c  les 
yeux  deviennent  troubles  6c  vitrés  ,  ce  font  là  tout  autant  de  lignes  d'où 
l'on  peut  conclure  ,  fans  héiiter ,  que  la  gangrène  s'eft  déjà  emparée  des  in- 
teftins. Le  fort  du  malade  eft  auffi  prefque  entièrement  deféfpéré  ,  lorfque 
l'inflammation  gagne  les  parties  intérieures  ,  ce  qui  nous  eft  indiqué  par  la 
diftenlion  douloureufe  du  bas-ventre  ,  6c  par  la  rétraction  du  nombril  vers 
le  haut.  Enfin  ,  s'il  arrive  que  les  inteftins  qui  forment  l'hernie  ayent  con- 
tracté des  adhérences  avec  les  autres  parties,  l'opération  préfente  beaucoup 
de  difficulté  ,  6c  le  fuccès  en  eft  incertain  ,  parce  qu'on  ne  peut  les  faire 
rentrer  dans  le  ventre  qu'après  avoir  détruit  les  adhérences  avec  l'inftrument 
tranchant,  ce  qui  eft  quelquefois  dangereux  ,  très-difficile,  ÔC  même  d'une 
impoffibilité  abfolue  ,  fur-tout  dans  l'hernie  crurale  ,  lorfque  les  inteftins  fe 
font  rendus  fortement  adhérens  à  l'artère  ou  à  la  veine  du  même  nom ,  com- 

(a)  Cyprianui  (  epift.  de  fœtu  ,  pag.  83  )  dit  que  ces  fortes  de  tâches  font  des  lignes 
afllirés  de  gangrène. 

(b)  Comme  D'wnis  dans  fa  chir.  pag.  274  édit.  2.  &  Garangeot  oper.  de  chir.  chap.  des 
hern.  Ruyfch  m'a  fait  part  d'un  cas  de  cette  efpèce  ,  &  l'on  en  trouve  quantité  d'autres 
plus  récens ,  dans  les  notes  de  M.  de  la  Faye  fur  Dionis  ;  dans  le  premier  vol.  des  Mem. 
de  l'Acad.  de  Chir.  ;  dans  les  opérât,  de  M.  le  Dran  chap.  du  bubonoc.  6c  dans  le  traité 
des  hern.   de  Guniius. 

me 
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me  Garangeot  a  eu  occafion  de  l'obferver  (a)  :  auffî  les  anciens  Médecins 
s'abftenoient-ils  en  pareil  cas  de  l'opération  ,  car  elle  ne  fe  trouve  décrite  ni 
dans  Celfe  ,  ni  dans  Paul  Eginette ,  ni  même  ,  autant  que  je  peux  le  fçavoir , 
dans  aucun  autre  Auteur  de  l'antiquité  (b).  Cependant  comme  elle  a  fouvent 
réufîijlors  même  qu'un  grand  nombre  de  fymptômes  très-fâcheux  avoient 
précédé  ,  je  ne  fuis  point  du  tout  d'avis  qu'on  néglige  d'y  avoir  recours  dans 
le  tems  requis.  Du  refte ,  il  faut  fe  donner  bien  de  garde  de  prendre  l'hernie 
inguinale  ou  le  bubonocele  pour  un  bubon,  comme  il  eft  fouvent  arrivé  à  des 
imprudens  ;  cette  méprife  feroit  capable  de   faire  périr  le  malade. 

V  I. 

La  cure  du  bubonocele  varie  ,  fuivant  les  divers  états  de  la  maladie  8c  fa  Cure:  i«\j 
plus  ou  moins  grande  ancienneté.  Si  elle  eft  récente ,  6c  que  les  parties  fe  "  iorfaUg° 
laiflent  encore  réduire  avec  facilité  ,  voici  quelle  eft  la  conduite  qu'on  a  à  les  parties 
tenir.  Après  avoir  fait  coucher  le  malade  fur  le  dos ,  le  badin  un  peu  élevé ,  {™v5nt  1<!a~ 
Se  la  cuiffe  tant  foi  peu  fléchie  ,  afin  de  relâcher  la  peau  du  bas-ventre  ,  on 
prend  la  tumeur  herniaire  dans  le  creux  de  la  main  ,  St  en  la  maniant  avec 
toute  la  douceur  pofllble  ,  on  tâche  de  la  faire  rentrer  dans  le  ventre  ,  en  di- 
rigeant la  preflîon  en -dehors  ,  fuivant  le  trajet  des  vaifleaux  fpermatiques. 
La  réduction  achevée  ,  on  applique  fur  l'anneau  qui  avoit  permis  le  paf- 
fage  des  parties  ,  un  emplâtre  agglutinatif  (c)  &  une  comprefle  ,  avec  un 
brayer  ou  un  de  ces  bandages  à  pelotte  ,  dont  on  trouve  plufieurs  figures  dans 
la  planche  XXV.  Par  l'ufage  méthodique  d'un  bandage  de  cette  efpèce,  con- 
tinué pendant  plufieurs  mois  ,  l'ouverture  des  mufcles  de  l'abdomen  ,  par  où 
l'inteftin  eft  forti  ,  fe  fortifie  fi  bien  ,  &  fe  refîerre  à  tel  point ,  que  l'her- 
nie ne  revient  plus ,  chez  les  enfans  Se  les  jeunes  gens  ,  &  fouvent  même 
chez  les  adultes  fi  le  mal  eft  encore  récent.  J'ai  guéri  beaucoup  de  malades 
par  cette  méthode.  On  ne  peut  douter  qu'elle  n'opère  prefque  toujours  une 
cure  parfaite  ÔC  radicale  fur  les  enfans  Se  les  jeunes  gens  qui  n'ont  guère 
au-delà  de  vingt  ans.  Cela  pofé ,  il  n'eft  nullement  néceflaire  de  les  foumettre 
d'abord  à  une  opération  cruelle ,  comme  on  le  pratiquoit  du  tems  de  Fab.  d'A- 
quapendente  (d),  &  comme  le  font  encore  ordinairement  de  nos  jours  les  em- 
piriques &L  les  charlatans ,  puifqu'on  peut  les  guérir  d'une  manière  beaucoup 
plus  douce  ,  fans  les  expofer  à  perdre  la  vie  ,  comme  il  leur  arrivoit  fou- 
vent ,  ôc  fans  qu'il  leur  en  coûte  le  tefticule ,  que  ces  miférables  bateleurs  ont 
coutume  de  retrancher  à  leurs  malades  (e) ,  afin  de  leur  extorquer  plus  d'ar- 


(a)  Opérât,  de  chir.  chap.  des  hernies. 

(b)  Celfe  dit ,  à  la  vérité  ,  (  liv.  VII.  chap.  XVIII.  )  que  fi  les  inteftins  tombés ,  fe  rem~ 
pliflent  de  matière  fécale ,  le  volume  de  la  tumeur  devient  beaucoup  plus  considéra- 
ble ,  qu'il  eft  impofTible  de  la  faire  rentrer,  &  qu'à  la  fin  le  vomifîement  furvient  ;  mais 
il  ajoute  (  chap.  20.  pag.  493  de  l'édit.  de  IVedel.  )  qu'en  pareil  cas  il  y  a  du  danger  à  fe 
fervir  du  biftouri,  Si  il  n'emploie  qu'une  cure  palliative  ,  confiftant  dans  la  faignée  ,  &  des 
applications  topiques. 

(c)On  recommande  principalement,  dans  cette  occafion  ,  l'emplâtre  pour  les  hernies, 
&  celui  de  peau  de  bélier. 
(d)  Opérât,  chirurg.  pag.  274. 

fe)  HManui  rapporte  dans  fes  obfervations ,  (  cent.  II.  obf.  $1.  )  Se  dans  fa  lettre  fur 
tom.  IL  Y 
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gent ,  en  rendant  l'opération  plus  longue.  A  1  égard  des  perfonnes  plus  avan- 
cées  en  âge ,  qui  ont  été  une  fois  traitées  de  la  manière  dont  nous  venons  de 
le  dire  ,  étant  déjà  adultes  ,  elles  ne  doivent  point  quitter  le  bandage  pendant 
toute  leur  vie ,  ni  fe  livrera  aucun  exercice  violent,  fans  quoi  l'hernie  pourra 
facilement  revenir.  Si  ce  bandage  a  les  qualités  requifes,  &  fi  on  fe  conduit 
avec  la  circonfpec-tion  convenable ,  le  plus  grand  nombre  de  ces  perfonnes  fera 
en  état  de  vaquer  à  fes  affaires ,  &  pourra  parvenir  à  la  vieillerie  ;  6c  quant 
aux  jeunes  gens  qui  n'ont  encore  que  vingt  ans  ,  ou  feulement  quelques 
années  de  plus,  une  longue  expérience  m'a  appris,  qu'ils  peuvent  très -fou- 
vent  guérir  radicalement  de  leurs  hernies ,  au  moyen  d'un  bandage  bien 
exécuté. 

V  I  I. 

a0.  Par  l'o-  Mais  fi  les  parties ,  comme  il  arrive  quelquefois ,  ne  pouvoient  être  con- 
juration, tenues  par  le  bandage  ,  ou  fi  les  malades  ne  pouvant  fupporter  plus  long- 
tems  les  incommodités  de  l'hernie  ,  fur-tout  lorfqu'elle  n'eft  pas  de  nature 
à  céder  à  la  comprefïîon ,  veulent  en  être  délivrés  entièrement ,  on  incifera 
la  peau  qui  recouvre  la  tumeur ,  on  la  féparera  du  fac  herniaire  ,  8c  après 
avoir  fait  rentrer  les  parties  dans  l'abdomen  ,  on  liera  le  fac  tout  près  de 
l'anneau  de  l'oblique  externe  ,  ce  qu'on  peut  faire  fans  endommager  ni  les 
tefticules  ,  ni  les  vaiffeaux  fpermatiques.  Cette  ligature  peut  empêcher  les  in- 
teftins de  retomber  ;  nous  en  parlerons  plus  au  long  ci-après  au  chapitre  CXIX. 
§.  XII ,  en  traitant  de  la  cure  de  l'hernie  du  fcrotum  par  l'opération. 

V  I  I  I. 

Ce  qu'on       jj  arrive   fouvent  que  quoique  l'hernie  ne  foit   pas  étranglée,  Se   que   les 
Jorfque  les    anneaux  foient  allez  grands  pour  que  les  inteftins  n'en  elfuyent  aucune  pref- 
panies  ne     fl0n  ?  ces  organes  ne  peuvent  cependant  pas  être  repoufTés  dans   le  ventre  ,  à 
trer^à1  caufè  caufe  des  adhérences  qu'ils  ont  contracté  ,  ainfi    que  l'épiploon ,  avec  le  fac 
des  adhéren-  herniaire.  Dans   ces  fortes  de  cas ,  les  bandages  deftinés  à  contenir  l'hernie 
après  la  réduction ,  ne  feroient  d'aucune   utilité  pour  les  malades  ;  ils  n'au- 
roient   d'autre   effet  que  de  comprimer  les  parties  qui  ne  pourroient  rentrer  ? 
ce  qui  feroit  capable  d'attirer  l'inflammation  ,   Se   d'autres  accidens   très -fâ- 
cheux. On  ne  peut  guère  confeiller  non  plus  l'opération,  parce  qu'on  ignore 
fi    les  inteftins  pourroient  être  détachés  fans  péril  des   parties  auxquelles  ils 
adhérent  :  tout  ce  qu'on  peut  faire  dans  cette  occafion    fe   borne  donc   uni- 
quement à  foutenir  l'hernie  avec  une  fufpenfoire  ,  afin  d'en  diminuer  le  poids  j, 
Se  d'empêcher  fon  volume   d'augmenter.   Si  elle   venoit  à  s'étrangler ,  on  la= 
îraiteroit  alors  fur  le  même  pied    que  les  autres  hernies   accompagnées  d'é- 
îranglement  ,    de  la  manière  dont  nous  allons  l'expofer  dans  le  chapitre  qui 
fuir. 


l'hernie  de  matrice  ,  que  de  fon  tems  les  Suifles  ne  fe  feroient  pas  crûs  radicalement  gué- 
ris ,,  fi  on  ne  leur  avoir  emporté  un  tefticule.  Celfe.  veut ,  au  contraire  ,  (  liv.  VII.  ch. 
20.)  fi  Pinteftin  elt  tombé  dans  le  fcrotum  chez  un  enfant,  qu'on  eiîave  le.  bandage  avant 
d'en-,  venir  au  biftouri, 
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CHAPITRE     CXVII. 
Du  Bubonocele  y  ou  de  l'hernie   inguinale  avec  étranglement. 

I. 

I  les  inteftins  qui  forment  la  tumeur  herniaire  dans  l'aîne  ,  viennent  à  Cure  du  bu- 
être  étranglés ,  foit  par  l'anneau  de  l'oblique  externe  ,  dont  le  reûort  jj°" °^iêus 
fe  trouve  augmenté  ,  foit  par  l'orifice  même  du  fac  fourni  par  le  péritoine  ,  réditft, 
ainfi  que  M.  le  Dran  (a)  l'a  obfervé  ,  St  que  cet  étranglement  foit  fuivi  d'ùv- 
flammation ,  de  douleurs  excefllvement  aiguës ,  Se  des  autres  fymptômes  ci- 
deffus  mentionnés  ,  avec  impoffibilité  de  faire  rentrer  les  inteftins,  qui,  à  rai- 
fon  de  l'inflammation  ,  fe  rendent  adhérens  au  fac  herniaire ,  quelques  Pra- 
ticiens ,  pour  prévenir  la  gangrène  dont  on  eft  menacé ,  ont  d'abord  recours 
au  biftouri ,  avec  lequel  ils  dilatent  l'ouverture  qui  fait  l'étranglement ,  de  la 
même  manière  que  nous  l'avons  dit  pour  l'exomphale.  Mais  comme  on  ne 
fe  propofe  point  d'autre  but  dans  la  cure  des  hernies,  que  de  réduire  dans 
fa  place  naturelle  toute  la  portion  d'inteftin  ou  d'épiploon  qui  eft  fortie  du 
ventre,  la  prudence  exige  qu'on  commence  par  effayer  s'il  ne  feroit  pas  pof- 
fible  d'en  venir  à  bout  par  des  moyens  plus  doux  que  l'opération  ,  toujours 
très-douloureufe  8c  très-dangereufe  pour  le  malade.  Dans  l'emploi  de  ces 
moyens  ,  on  ne  doit  jamais  perdre  de  vue  la  caufe  qui  a  donné  lieu  à  l'é- 
tranglement. Ainfi  donc  ,  fi  le  fang  furabonde ,  on  faignera  le  malade  (b)  6c 
on  le  purgera  enfuite  tout  doucement ,  avec  les  tamarins  ,  le  fenné ,  8c  la 
manne  même  à  plufieurs  reprifes  ,  s'il  en  eft  befoin  ;  c'eft  une  pratique  dont 
on  fe  trouve  fouvent  très-bien.  On  applique  fur  l'endroit  de  la  douleur  des 
huiles  adouciffantes  &  relâchantes  ,  ou  des  onguents  de  même  qualité ,  &  des 
cataplafmes  émolliens  Se  réfolutifs  ,  qu'on  fait  cuire  dans  le  vinaigre  ,  Se 
qu'on  a  foin  de  renouveller  fréquemment ,  fur-tout  lorfque  le  mal  provient 
de  l'endurciflement  des  matières  fécales  ;  on  donne  auiîî  des  lavemens  au 
malade ,  &  l'on  continue  ces  dirTérens  remèdes ,  jufqu'à  ce  que  les  excré- 
mens  &  les  inteftins  foient  fuffifamment  ramollis  pour  pouvoir  rentrer 
peu-à-peu  dans  le  ventre  ,  au  moyen  des  tentatives  de  réduction  qu'on  fait 
de  tems  en  tems  avec  les  doigts  (c).  Après  avoir  fait  uriner  le  malade,  on 

(a)  Obf.  de  chir.  tom.  I.  obf.  57.  &  58. 

(a)  Si  le  malade  étoit  foible  ou  vieux,  il  faudroit  s'abftenir  de  la  faignée,  qui,  en 
diminuant  toujours  plus  les  forces ,  difpoferoit  les  humeurs  à  la  ftagnation  &  à  la  cor» 
ruption ,  &  pourroit  accélérer  la  mort. 

(b)  Quelques  Auteurs ,  particulièrement  les  Anciens  ,  (  voy.  Celfe  liv.  VII.  chap.  XX.  ) 
recommandent  ici  le  bain  ,  dont  on  a  cependant  éprouvé  de  mauvais  effets ,  fuivant  le  té- 
moignage de  Garangeot  (  oper.  de  chir.  chap.  des  hern.  )  ;  d'autres  rejettent  prefque  toures 
les  applications  émollientes  fur  la  tumeur,  fi  ce  n'eft  lorfqu'elle  eft  remplie  de  matières 
fécales  endurcies,  parce  que  les  émolliens  favorifent ,  difent  ils ,  la  pourriture  fk  la  gan- 
grène des  inteftins  ;  ils  aiment  mieux,  d'après  le  confeil  de  Rivière,  appliquer  fouvene 
fur  l'hernie  des  compreffes  trempées  dans  l'efprit  de  vin  chaud ,  fur-tout  lorfque  l'inflam- 
mation eft  de  la  partie. 

Yij 
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îe  fait  mettre  fur  le  dos,  la  tête  panchée  en  devant,  les  hanches  élevées, 
ôc  la  cuilîe  du  côté  de  l'hernie  un  peu  fléchie  ,  &L  ayant  failî  la  tumeur  avec 
les  doigts  ,  on  lui  donne  de  petits  mouvemens  en  rond  ,  8t  on  pouffe  les 
inteftins  vers  l'os  des  îles,  ce  qui  les  fait  rentrer  dans  le  ventre  s'il  font  en- 
core fufceptibles  de  réduction.  Celle-ci  étant  achevée  ,  un  aide  applique  for- 
tement la  main  fur  l'ouverture  du  ventre  qui  avoit  livré  paffage  aux  parties 
rentrées  ,  afin  de  les  empêcher  de  retomber.  On  met  enfuite  fur  cette  mê- 
me ouverture  un  emplâtre  fortifiant  ,  8c  une  compreffe  triangulaire  épaiffe  , 
en  un  ou  deux  doubles  ,  qu'on  a  foin  de  bien  imbiber  d'efprit  de  vin  chaud  , 
8c  on  maintient  folidement  cet  appareil  en  place  par  le  moyen  du  fpica  de 
l'aîne  ,  ou  d'un  bandage  de  peau  en  ceinturon.  On  ne  quittera  jamais  ce 
bandage  ,  &  on  le  portera  très  -  long-tems ,  ou  même  pendant  toute  la  vie  , 
ainfi  que  nous  l'avons  déjà  dit,  (  chap.  CXVI.  §.  VI.  )  li  le  malade  eft  d'un 
âge  à  l'exiger.  Si  on  ne  peut  réufiir  à  réduire  l'inteftin  ,  en  s'y  prenant  de 
la  façon  dont  nous  venons  de  l'expofer  ,  on  effayera  de  le  faire  rentrer  ,  en 
pouffant  pendant  affez  long-tems  dans  l'anus,  de  ia  fumée  de  fort  tabac  ,  avec 
une  efpèce  de  feringue  particulière  ,  dont  nous  donnerons  ci-après  la  defcrip- 
tion,  en  parlant  des  opérations  qui  fe  font  fur  le  fondement  (a).  Par  ce  fe- 
cours  ,  j'ai  heureufement  guéri  plufieurs  malades ,  &  un  entr'autres ,  pour 
lequel  on  avoit  déj-a  mis  inutilement  en  ufage  les  autres  lavemens  ,  les 
onguents  &  les  cataplafmes  ,  depuis  trois  jours  que  l'étranglement  fubfiftoit , 
avec  des  fouffrances  horribles.  Il  n'eft  perfonne  qui  en  voyant  ce  malade  vo- 
mir les  matières  fécales ,  avec  des  efforts  terribles ,  6c  l'excès  de  foibleffe  où 
il  étoit  déjà  réduit ,  n'eût  cru  qu'il  alloit  mourir  inévitablement  dans  peu.  Je 
me  fuis  fervi  depuis  du  même  moyen  fur  quelques  autres  malades  ,  qui  fe 
trouvoient  dans  le  même  état ,  6c  avec  tant  de  fuccès  ,  que  je  n'ai  été  encore 
obligé  qu'une  feule  fois  d'en  venir  à  l'opération  (b).  Clacius  prétend  (c), 
avec  plufieurs  autres ,  qu'on  peut  faire  rentrer  très  -  facilement  l'hernie ,  en 
couvrant  très-fouvent  la  tumeur  avec  des  linges  trempés  dans  de  l'eau  froide. 
Je  crois  que  cette  méthode  peut  n'être  pas  abfolument  infruftueufe  lorfque 
le  mal  eft  encore  récent,  mais  qu'elle  pourroit  être  préjudiciable  ,  fi  les  intef- 
tins ayoient  déjà  contracté    un  commencement  de   gangrène  (d). 

I  I. 

c«e  pat       g;  ce  dernier  moyen  eft  encore  infuffifant  pour  faire  rentrer  l'inteftin  ,  ce  qui 

S  infiniment  .  .         r  .     J      ,y  ,        „.  .  .   r      ,  ,  i 

sianchant.      arrive  quelquefois ,    des  que  le   Chirurgien  s  appercevra  que  la  tumeur  de- 

(a)  Voyej  la  pi.  XXXiV.  fig.  13. 

(fc)  Je  fis  pouffer  autrefois  ,  mais  infruftueufement ,  dans  le  ventre  d'un  malade  une 
grande  quantité  de  fumée  de  tabac  ordinaire  ;  mais  comme  ce  tabac  eft  foible  ,  je  lui  fis 
fubftituer  celui  de  Virginie ,  qu'on  appelle  Canafter  ;  les  Telles  ne  tardèrent  pas  à  s'ouvrir  s 
&  les  inteftins  rentrèrent  fubitement  d'eux-mêmes. 

(c)  Obf.  chir.  pag.  283.  &  avant  lui  Dionis  oper.  de  chir.  Mouro  (  eff.  de  la  Soc. 
d'Edimbourg  tom.  V.  pag.  285.  )  recommande  l'application  du  vin  rouge  à  froid  ,  & 
même  celle  de  la  gloxe  ,  flir-tout  lorfque  le  mal  provient  des  vents  ou  du  relâchement 
des  parties. 

{d)  Dans  ce  dernier  cas,  quelques  Modernes  ont  trouvé  le  quinquina  très-efficace.j, 
voy.  le  com.  litt.  de  Nuremb,  ann.  1735  pag.  3, 
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vient  très-dure  ,  que  l'inflammation,  la  douleur ,  les  vomiflemens  continuels, 
6c  fur- tout  ceux  par  lefquels  on  rejette  les  matières  fécales  ,  augmentent 
très-coniidérablement ,  il  eft  de  fa  prudence  de  remontrer  aux  parens  du  ma- 
lade toute  la  grandeur  de  la  maladie  ,  Se  combien  l'opération  eft  indifpen- 
fable  ,  fans  leur  en  diffimuler  les  difficultés  ni  le  danger  ;  Se  de  peur  que  par 
trop  de  délai  ,  l'épuifement  des  forces  8c  la  gangrène  des  inteftins  ne  chan- 
gent l'efpérance  incertaine  qu'on  a  de  fauver  le  malade  ,  en  un  danger  de 
mort  inévitable  8c  très-prochain ,  ou  que  cette  mort  ne  foit  imputée  à  l'o- 
pérateur ,  quoiqu'il  ne  fût  pas  en  fon  pouvoir  de  l'empêcher  ;  lorfqu'on  a 
obtenu  le  confentement  du  malade  &  des  perfonnes  qui  s'intéreffent  à  lui  , 
il  ne  faut  pas  différer  l'opération  :  cette  opération  confifte  ,  comme  on  fçait2 
à  ouvrir  le  fac  herniaire  8c  à  débrider  l'anneau  pour  faire  ceifer  l'étrangle- 
ment. Dès  qu'on  eft  déterminé  à  opérer ,  on  commence  par  faire  uriner 
le  malade  ,  afin  que  la  veffie  ne  s'oppofe  pas  par  fa  diftenfion  à  la  rentrée 
des  inteftins  ,  8c  qu'elle  ne  foit  pas  expofée  à  recevoir  quelque  atteinte  de 
la  part  de  l'inftrument.  La  veffie  vuidée  ,  on  place  le  malade  fur  une  table  ou 
fur  le  bord  d'un  petit  lit ,  couché  fur  le  dos ,  ayant  les  feffes  plus  hautes  que 
la  tête  (a)  ;  on  fait  baiifer  enfuite  cette  dernière  fur  la  poitrine  ,  on  relève 
les  hanches  8c  l'on  fait  plier  légèrement  la  cuiffe ,  pour  relâcher  la  peau  de 
l'aîne  ;  quelques  aides  robuftes  contiennent  le  malade ,  comme  nous  l'avons 
dit  en  parlant  de  l'opération  qui  convient  à  l'exomphale.  Après  cela  ,  le  Chi- 
rurgien pince  la  peau  Se  la  graiffe  de  fon  côté  ,  un  aide  en  fait  autant  du 
lien ,  Se  ayant  foulevé  ces  parties  autant  qu'il  eft  poffible  ,  on  les  incife  lon- 
gitudinalement  fur  le  milieu  de  la  tumeur  ,  après  quoi  on  dilate  la  plaie  à 
l'aide  d'une  fonde  crénelée ,  un  travers  de  pouce  au-deflus  de  l'anneau  ,  ÔC 
par  le  bas  ,  autant  qu'on  le  juge  néceffaire  (b).  Si  l'inflammation  eft  trop  forte 
pour  permettre  qu'on  pliiTe  ou  qu'on  fouleve  la  peau  de  la  manière  dont 
nous  venons  de  le  dire ,  ainfi  qu'il  arrive  quelquefois  ,  le  Chirurgien  place  le 
pouce  &C  le  doigt  du  milieu  de  la  main  gauche  fur  la  tumeur  ,  8c  y  fait  de 
haut  en  bas  avec  un  biftouri  ,  en  tenant  la  main  comme  fufpendue  ,  une 
incifion  longitudinale  ,  qui  ne  doit  pas  aller  au-delà  de  la  peau  ;  comme  celle- 
ci  fe  trouve  fort  mince  dans  le  cas  dont  il  s'agit ,  il  feroit  à  craindre ,  fi  on 
n'ufoit  de  cette  précaution ,  qu'on  n'ouvrît  en  même  tems  les  inteftins ,  ainu* 
qu'on  l'a  vu  arriver  quelquefois  (c) ,  ce  qui  feroit  capable  de  faire  périr  le 
malade.  Lorfque  l'hernie  qui  a  fouffert  l'étranglement  eft  récente  ,  on  doit 
agir  encore  avec  plus  de  circonfpedtion  ,  parce  que  le  fac  n'a  alors  que  très- 
peu  d'épaiffeur.  On  fait  gliffer  enfuite  par  la  petite  ouverture  qu'on  a  faite  à 
la  peau  ,  entre  celle-ci  Se  la  tumeur  ,  une  fonde  crénelée  .  à  la  faveur  de  la- 
quelle  on  étend  l'incifion  en  haut   Se  en  bas  ,   avec  un  biftouri  ou  des   ci- 


(<j)  Si  on  opère  fur  l'aîne  ,  on  rafera  auparavant  îe  poil  du  pubis  ,  afin  qu'il  n'incom- 
mode pas. 

(&)  Garangeut  fe  flatte  d'avoir  très-bien  repréfenté  cette  manœuvre  dans  la  première 
8t  deuxième  planche  du  premier  vol.  de  fes  oper.  de  chir.  mais  fort  peu  de  gens  pour- 
ront s'en  former  une  idée  claire  d'après  fes  figures ,  tant  elles  font  mauvaifes. 

(0  On  en  voit  un  exemple  dans  l'Adenographie  de  Nuckgag,  137» 
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zeaux  ;  on  écarte  après  cela  les  bords  de  la  divifion  avec  des  érignes  ou  de 
petits  crochets,  &  quittant  le  biftouri  crainte  d'endommager  les   inteftins  , 
on  enlevé   avec  le  bout  d'une    fonde  moufle  ,  d'une  fpatule  ,  avec  le  man- 
che d'un  fcalpel ,  ou  même  les  ongles  ,  en  ufant  de  la  circonfpe£Hon  requife  , 
toute  la  fubftance  graifleufe  ou  cellulaire  qui  fe  préfente  ,  jufqu'à  ce  que  les 
inteftins  ,  ou,   ce  qui  eft  beaucoup  plus  ordinaire  ,  le  fac  herniaire  ,  fe  mon- 
trent à  découvert.  Ce  fac  eft  fouvent  fort  épais ,  fur-tout  dans  les  hernies  qui 
datent  de  long-tems.  Garangeot  (a)  dit  que  les  Chirurgiens  François  les  plus 
modernes,  pour  avoir  plutôt  fait  ,  ne  fe  fervent  pas  pour  couper  les  feuillets 
du  tiflu  cellulaire  ,  8c  même  pour  ouvrir  le  fac  ,  d'inftrumens  moufles   ou 
obtus ,  mais  du  biftouri  ,    qu'ils  font  agir  prefque  à  plat  ou  en  dédolant , 
jufqu'à  ce  qu'ils  foient  parvenus  dans  la  cavité  de  ce  même  fac  ;   cette  ma- 
nœuvre  exige  qu'on   ufe   de   la   plus  grande    circonfpe£tion  ,   pour   ne   pas 
blefler  les  inteftins  qui  s'y  trouvent  renfermés.   Si  on  ne  veut  pas  en  courir 
le  rifque  ,    il  paroît  indifpenfable   de  pincer  ou   de  foulever  un  peu  le  fac 
avec  le  pouce  Se   le  doigt  indice  de  la  main  gauche  ,   après  quoi  on  y  fera 
une  petite  ouverture  avec  le  biftouri  ou  les  cizeaux.  S'il  eft  trop  épais  pour 
qu'on  puifle  le  pincer  &  l'élever  avec  les  doigts  ,  on  fouleve  &  l'on  coupe  avec 
le  bout  d'une  fonde  grêle  les  différentes  lames  du  tiflu  cellulaire  ,  jufqu'à  ce 
qu'on  ait  enfin  pénétré  dans  le  fac ,   qu'on  dilate  enfuite  autant  qu'il  en  eft 
befoin.  Lorfqu'on  eft  parvenu  dans  fa  cavité ,  s'il  en  jaillit  tout-à-coup  un  peu 
d'eau  ou  de  férofité  ,  il  ne  faut  pas  s'en  effrayer ,  ni  craindre  pour  cela  d'a- 
voir blefle  le  boyau  ;  il  fe   trouve  prefque    toujours  dans  le  fac  une  petite 
quantité  de  cette  liqueur  limpide  ,  qui  eft  fournie  par  la  tranfpiration  des  in- 
teftins. On  étend  enfuite  l'incifion  du   fac  jufques  dans  l'anneau  avec  des  ci- 
zeaux moufles  ,  un  biftouri  droit  ou  courbe  ,  guidés  par  une  fonde  crénelée  , 
ou  bien  avec  un  biftouri  boutonné  (voy.  pi.  V.  fig.  3.  4.  &  5.),  qui,  fui- 
vant  Garangeot  (b)  mérite  ici  la  préférence  fur  tous  les  autres  inftrumens  dila- 
tans  dont  on  peut  fe  fervir  ,  ou  enfin  avec  des  cizeaux  ou  un  biftouri  aux- 
quels le  doigt  fert  de  conducteur.   S'il  arrivoit  par  hazard  qu'en  faifant  cette 
dilatation  ,   on  vint  à  ouvrir    quelque  vaifleau  fanguin  qui   donnât  du   fang 
au  point  que  le  Chirurgien  en  fût  embarrafle  ,  on  feroit  comprimer  ce  vaif- 
feau  par  les  doigts  d'un  aide  à  nud  ,  ou  avec  une  petite  comprefle ,  ou  bien 
on  le  lieroit  avec  du  fil  &  une  éguille ,  8c  on  efluyeroit  le  fang  qui  s'eft  déjà 
écoulé  avec  une  éponge   ou  de  lambeaux  de  linge.   Tout  cela  étant  conve- 
nablement exécuté  ,  ce  qu'on  a  d'abord  à  faire  enfuite  eft  de  pouffer  dou- 
cement avec  les  doigts  les  inteftins  dans   le  ventre  par  les  anneaux ,  fuppofé 
qu'ils  n'aient  encore  contracté   aucune  altération  ,    8c   après   cela  l'épiploon  , 
s'il  s'en  eft  trouvé  dar>s  l'hernie  ;  cette  membrane  enveloppe  fouvent  l'intef- 
tin  ,  qui  «n  eft  entouré  comme  d'un  fécond  fac  ;  lorfque  cela  arrive ,  il  faut 
la  fendre  aufli  jufqu'aux   anneaux  ,   &  travailler  enfuite  à   réduire  l'inreftin 
avec  les  doigts  fans  incifer  l'anneau  ,  car  on  ne  doit  le  couper  qu'autant  qu'on 
y  eft  forcé.  Si  les  gros  excrémens  ou  des  vents   s'oppofent  à  la  réduction , 

(a)  Oper.  de  chir.  chap.  du  bubonocele. 
(W  Oper.  de  chir.  tom.  I.  pag.  326. 
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on  tâchera  de  les  faire  rentrer  tout  doucement  dans  le  ventre  :  fi  malgré  cela 
les  inteftins  ne  peuvent  point  être  réduits  ,  on  ne  doit  pas  s'opiniâtrer  à  vou- 
loir les  faire  entrer  de  force  ,  de  peur  de   les  meurtrir  ;   on  coupera  avec 
le  biftouri   quelques   fibres   aponévrotiques  qui  fe  trouvent  aux  environs  de 
l'anneau  ,  ce  qui  relâche   fouvent   allez  le   dernier  pour  qu'il  ne   faile  plus 
d'obftacle  à  la,  réduction.  Si  cela  eft  encore  infuffifant ,    on  ne  peut  plus  fe 
difpenfer  de  dilater  l'anneau  même  avec  le  biftouri ,  qu'on  fait  glilîêr  dans 
une   fonde  crénelée ,  avec  toute  la  circonfpe&ion  requife  en  pareil  cas.  En 
faifant  cette  dilatation ,   à  laquelle  on  donne  l'étendue  convenable  ,    il  faut 
diriger  l'inftrument  du  côté  de  la  ligne  blanche ,  afin  d'éviter  l'artère  épi- 
gaftrique  qui  fort  du  bord  externe  de   l'artère  crurale ,  6c    dont  la  feétion 
pourroit  être  fuivie  d'une  hémorragie  confidérable  (a).  Si  les  parties  avoient 
contracté  des  adhérences  avec  le  fac  herniaire  ,  ce  qui  eft  très-commun  dans 
les    anciennes   hernies  ,   on  détruiroit  prudemment  ces   adhérences  avec  les 
doigts  ,  la  fonde  ,  ou  le  biftouri ,    fi   on  pouvoit  le  faire  avec-sûreté  ;    finon 
on  les  laifleroit  fubfifter  dans  le  même  état  ,  comme  on  y  eft  fouvent  obligé 
dans  les  vieilles  hernies.  Les  infttrumens   avec  lefquels  on  peut  dilater  l'an- 
neau font  ceux  dont  il  vient  d'être  parlé  ;    mais  fi  on  veut  mettre  l'inteftin 
plus  à  couvert  de  toute  lézion  ,  on  fera  ufage  de  la  fonde  allée  repréfentée 
pi.  XXIV.  fig.  8.  ou  bien  encore  du  biftouri  herniaire   de  M.  Morand  fig.  9. 
ou  de  celui  de  M.  h  Dran  fig.  10  ,  dont  la  lame  eft  cachée  dans  la  gouttière 
d'une  fonde  crénelée.  Il  y  a  quelque  tems  qu'on  recommandoit  encore  forte- 
ment pour  le  même  ufage  deux  autres  efpèces  de  biftouri  dont  la  lame  étoit 
pareillement  renfermée  dans  la  crénelure  d'une  fonde  courbe  (  voy.  pi.  XXV.. 
fig.  1.  8c  2.).  Dans   la  première  figure   la  lame  A  eft   encore  cachée  dans 
CCC;  lorfqu'on  avoit  introduit  l'extrémité  de  ce  biftouri  par-delà  l'étran- 
glement ,  on  preflbit  avec  le  pouce  fur  la   plaque  B  ,  &C.  par  ce    moyen   la 
lame  abandonnant   la    crénelure  de  la  fonde  ,  fortoit  en  dehors  ,  comme  on 
le  voit  fig.  2.  lett.  A ,  Si  débridoit  ce  qui  faifoit  obftacle  à  la  rentrée  des  par- 
ties ,  foit  que  ce  fût  l'anneau ,  ou  l'orifice  du  fac  herniaire.  Mais  comme  on 
peut  facilement  bleffer  les  parties    internes  avec  ce  biftouri ,  dont  la  pointe 
abandonne  la  première  la  crénelure  de  la  fonde  ,  on  donne  aujourd'hui ,  avec 
raifon  ,  la  préférence  aux  premiers  biftouris.  Les  inteftins  étant  fort  mobiles; 
Se  fort  gliflans  ,  il  eft  à  craindre  que  pendant  qu'on   dilate  l'anneau  ,  ils  ne. 
viennent  fe  préfenter  au  tranchant   du  biftouri  ,   lorfqu'on  ne    fe  fert  pour 
faire  cette  dilatation  que  d'une  fimple  fonde  crénelée ,  ou  même  du  biftouri 
herniaire  de  M.  Morand  (  pi.  XXIV.  fig.  9.  ) ,  c'eft  pourquoi  on  les  fera  écar- 
ter foigneufement  par  un  aide.  C'eft  dans  la  même  vue  qu'on  a  placé  la  pla- 
que D  fous  l'inftrument  repréfenté  pi.  XXV.  fig.  2.  plaque  qui  a  été  imitée 
Se  corrigée  depuis  par  M.  Petit  dans  la  fonde  allée  ou  gardienne  des  inteftins 

(a)  S'il  arrivoit  par  hazard  qu'on  ouvrît  cette  artère,  on  appliqueroit  fur  l'endroit 
qui  donne  du  fang  un  morceau  de  linge  imbu  de  quelque  liqueur  ftiptique  ,  fur  lequel: 
on.  appuyeroit  le  doigt ,  dont  on  dirigeroit  la  preffion  du  côté  de.  l'os  des  îles:.  M..  & 
Bran  allure  (  opérât,  chap..  des  hern.  ).  qu'on  rifque.  peu;  d'orïenfer  dans  l'occafion,  dont,  iîl 
s'agit  T  l'artère  épigaftrique  ,.  Se  il  me  garoît  qu'il  a  raifoa». 
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qu'on  voit  pi.  XXIV.  fig.  8 ,  8c  par  M.  le  Dran  dans  fon  biftouri  herniaire 
(même  planche  figuo-J.  Après  avoir  fufïïfamment  débridé  l'étranglement, 
on  réduit  les  inteftins  dans  le  ventre  ,  on  remplit  la  plaie  de  charpie  ,  on 
y  applique  des  comprennes  triangulaires ,  8c  on  fait  le  jpica  de  l'aîne.  Quel- 
ques-uns avant  d'appliquer  l'appareil  fcarifient  les  bords  de  l'anneau  ,  afin 
d'obtenir  une  cicatrice  plus  forte  ,  au  moyen  de  laquelle  l'hernie  n'ait  plus 
tant  de  facilité  à  revenir.  Je  crois  que  cette  pratique  peut  avoir  fon  utilité 
lorfque  l'anneau  fe  trouve  fort  relâché.  Certains  Chirurgiens  placent  dans 
l'ouverture  du  ventre  une  longue  tente  armée  d'un  fil  ,  Se  appliquent  des 
comprennes  par-deffus.  Cette  tente  eft  fuperflue  6c  même  nuifible  ,  à  mon 
avis  ,  dans  les  hernies  fimples  8c  récentes ,  mais  on  peut  s'en  fervir  utilement 
quand  la  defeente  eft  ancienne  8c  compliquée  ,  c'eft-à-dire  lorfqu'il  fe  ren- 
contre dans  le  fac  .des  humeurs  putrides  Se  dépravées  ,  ou  quelque  abfcès. 
Nous  difeuterons  encore  ce  point  plus  au  long  dans  la  fuite  au  §.  IX.  (a). 

I  I  I. 

Autres  me".  Quoique  par  les  différentes  méthodes  qui  ont  été  expofées  jufqu'ici ,  on 
Aodes  cura-  pUifl"e  faire  rentrer  heureufement  dans  le  ventre  les  parties  engagées  dans 
M.  Arnaud.  e  les  anneaux  ,  il  ne  fera  pas  inutile  de  décrire  ,  en  peu  de  mots  ,  les  moyens 
que  d'autres  célèbres  Chirurgiens  ont  mis  en  œuvre  pour  parvenir  à  la  même 
fin  ,  laquelle  préfente  fouvent  de  grandes  difficultés.  Quelques  Praticiens ,  à 
l'exemple  8c  fuivant  le  confeil  de  feu  M.  Arnaud  ,  l'un  des  plus  habiles 
Chirurgiens  de  Paris  ,  procèdent  à  l'opération  de  la  manière  fuivante  :  Après 
avoir  fait  une  petite  ouverture  à  la  peau,  ils  pouffent  par-  deflbus  une  fonde 
crénelée  8c  fermée  par  le  bout ,  telle  qu'on  en  voit  pi.  I.  lett.  M  8c  N  ,  8c 
à  l'aide  de  la  crénelure  ,  ils  dilatent  la  plaie  par  haut  8c  par  bas  avec  des  ci- 
zeaux  moufles ,  autant  qu'ils  le  jugent  néceflaire  ;  enfuite  le  Chirurgien  prend 
avec  le  pouce  8c  le  doigt  indice  d'une  de  fes  mains ,  les  lèvres  de  la  plaie  , 
.l'une  après  l'autre  ;  8c  avec  l'indicateur  de  l'autre  main  ,  ou  avec  l'extrémité 
d'une  fonde  moufle  ,  il  difleque  la  peau  à  la  circonférence  de  la  tumeur ,  8c 
particulièrement  en  haut  6c  en  bas  ,  après  quoi  il  glifle  fur  fon  doigt  des  ci- 
zeaux  moufles ,  pour  aggrandir  l'ouverture  par  les  angles ,  autant  qu'il  le  faut 
pour  repoufler  les  inteftins  dans  le  ventre  ;  après  cela  on  porte  le  pouce  8c  le 
doigt  du  milieu  de  la  main  gauche  fur  la  tumeur  ,  pour  tendre  ou  bander 
les  lames  du  tiflu  cellulaire  ,  &  avec  un  biftouri  courbe  ÔC  bien  tranchant  , 
qu'on  tient  de  la  main  droite  ,  8c  qu'on  couche  prefque  à  plat  ,  afin  de 
voir  plus  diftinètement  ce  qu'on  fait ,  8c  d'être  moins  expofé  à  blefler  l'intef- 
tin  ,  qui  peut  fe  trouver  adhérent  au  fac  herniaire  ,  on  coupe  avec  circonf- 
peâion  les  différentes  lames  de  ce  tilfu  qui  recouvrent  le  fac  ,  8c  qui  font 
tantôt  plus  &  tantôt  moins  nombreufes  (b).  S'il  fe  préfente  de  petits  vaifleaux 

(a)  Murait  dans  fes  ouvrages  de  Chirurgie  (  pag.  192  &  fuiv.  obf.  210.  211.  &  213.  )  dé- 
crit plufieurs  opérations  d'hernies  faites  heureufement  fuivant  ce  procédé  par  Freitag  , 
Chirurgien  de  Zurich  ;  mais  il  eft  à  remarquer  que  celui-ci  çmportoit  toujours  le  tefti- 
cule  ,  lorfqu'il  opéroit  fur  des  hommes. 

(b)  Ces  lames  du  tiiïii  cellulaire  font  ordinairement  d'autant  plus  épaifles  que  l'hernie 
eft  plus  ancienne  &.  réciproquement. 

tantôt 
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veineux  ou  artériels  ,  on  aura  foin  de  les  lier  en  deux  endroits  avant  que 
de  les  couper  (a)  ,  afin  de  n'être  point  embarraffé  par  le  fang  qu'ils  four- 
niroient  ;  ÔC  fi  malgré  cela  la  plaie  en  donne  quelque  peu  ,  on  l'effuyera 
exactement  avec  de  lambeaux  de  linge  ou  avec  une  éponge  :  enfuite  on 
pince  avec  les  doigts  les  petites  lames  cellulaires  qu'on  vient  de  couper  ,  mais 
qui  tiennent  encore  au  fac  ,  &  on  les  déchire  ou  on  les  coupe  avec  des  ci- 
zeaux  moufles  ,  conduits  par  une  fonde  crénelée ,  qu'on  pouffe  fucceffivement 
fous  chaque  feuillet.  Tout  cela  étant  fait ,  on  pincera  avec  le  pouce  St  l'in- 
dicateur ce  qui  enveloppe  l'inteftin  ;  fi  c'eft  une  partie  membraneufe  qu'on 
fouleve,  on  ne  peut  plus  douter  que  ce  ne  foit  véritablement  le  fac  herniaire. 
M.  Petit  fépare  exactement  ce  fac  de  toutes  les  parties  circonvoifines  avec  Celle  de  M< 
lefquelles  il  a  des  adhérences  ,  mais  il  ne  l'ouvre  jamais  ,  Se  le  laiffe  dans  Fe"t' 
fon  entier  ;  il  pouffe  après  une  fonde  crénelée  fermée  par  le  bout ,  entre  le 
fac.  8c  l'anneau ,  ôc  dilate  ce  dernier  avec  le  biftouri  ,  de  la  manière  dont 
nous  l'avons  expliqué  plus  haut.  Il  prend  enfuite  le  fac  avec  les  quatre 
doigts  &  le  pouce  par  fa  partie  la  plus  baffe,  8c  lui  donnant  de  petits 
mouvemens  en  différens  fens  ,  fait  rentrer  les  inteftins  dans  le  ventre  ,  en  les 
dirigeant  du  côté  des  os  des  îles.  Lorfqu'ils  font  réduits ,  pour  prévenir 
plus  fûrement  le  retour  de  l'hernie,  il  repouffe  le  fac  même,  dont  il  a  for- 
mé une  efpèce  de  petit  bloc,  dans  l'anneau  de  l'oblique  externe  ;  on  affure 
qu'il  fe  durcit  peu-à-peu  ,  8t  bouche  fort  bien  l'anneau.  Il  met  enfuite  à 
l'entrée  du  trou  ,  qui  avoit  permis  le  paffage  des  parties  ,  une  pelotte  de  lin- 
ge remplie  de  charpie  ;  on  trempe  auparavant  cette  pelotte  dans  un  mélange 
fait  avec  le  blanc  &  le  jaune  d'un  œuf,  à  quoi  l'on  ajoute  un  peu  d'eau-de- 
vie  ,  qu'on  bat  avec  un  peu  d'efprit  de  vin  ;  on  l'exprime  ôc  on  la  roule 
enfuite  entre  les  doigts  ,  pour  lui  donner  une  figure  ovalaire  ou  cylindrique , 
&  on  la  pouffe  dans  l'anneau.  On  couvre  cette  pelotte  de  bourdonnets  &  de 
lambeaux  de  toile  ;  on  met  fur  cet  appareil  trois  ou  quatre  compreffes 
triangulaires  Se  graduées  afin  de  faire  une  compreffion  très-exacte  fur  la  par- 
tie malade  ,  6c  on  foutient  le  tout  avec  le  bandage  auquel  on  donne  le 
nom  de  fpica  de  faîne, 

I  V. 

Mais  ,  pour  ne  rien  diflimuler  ,  la  méthode  qu'on  vient  de  décrire  ,  par  .  . Ce  if0Ti 
laquelle  on  réduit  les  parties  dans  le  ventre  fans  ouvrir   le   fac  ,  n'eft  point  de  u  métho- 
de mon  goût ,  non  plus  que  de  celui  de  plusieurs  autres  Chirurgiens  du  pre-  de  M-  Peût° 
mier  mérite  ;  St  cela  par  les  raifons  fuivantes.  i°.  Le  fac  herniaire  elt  fou- 
vent  fi  adhérent  aux  vaiffeaux  fpermatiques  ,  qu'on  ne   pourroit  le  féparer 
de  ces  derniers  fans  rifquer  de  les  bleffer.  20.  Il  n'eft  point  rare  que  l'inteftin 
ou  l'épiploon  foient  déjà  atteints  de  gangrène  lorfqu'on  fait  l'opération  ;  or , 
ce  n'eft  que  par  l'ouverture  du  fac   qu'on  peut  reconnoître  cet  accident  &  y 
apporter  les  fecours  requis  en  pareil  cas  ,  pour  empêcher  le  malade  de  périr  ; 
car  fi  on  reduifoit  l'inteftin  quand  il  eft  ouvert  ou  gangrené ,  n'y  eût-il  qu'une 
feule  tâche  noire ,  la  fanie  &  les  excrémens  ne  manqueraient  pas  de  fe  re- 


(a\  Il  eft  rare  qu'on  apperçoive  ces  vaiffeaux  avant  qu'on  les  ait  coupés. 
Tom.  IL  Z 
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pandre  dans  la  cavité  du  ventre.  De  plus  ,  s'il  arrivoit  qu  une  portion  confi- 
dérable  de  l'inteftin  fût  attaquée  de  pourriture  ,  il  faudrait  la  couper  ,  8t 
joindre  enfuite  les  deux  extrémités  avec  un  fil  pafle  à  travers  le  méfentere  , 
comme  l'a  pratiqué  M.  de  la  Peyronie,  St  fi  on  ne  pouvoit  les  faire  abou- 
cher ,  on  arrêterait  le  bout  fupérieur  de  l'inteftin  au  bord  de  la  plaie  ,  au 
moyen  de  quelques  points  de  future,  ce  qui  tiendrait  lieu  d'anus  :  en  cas  que 
l'épiploon  n'ait  point  contrafté  d'altération  ,  on  le  fera  rentrer  dans  le  ventre 
après  l'inteftin  ;  mais  s'il  étoit  gangrené  ,  on  le  lierait  près  de  la  partie  faine , 
&  on  couperait  tout  ce  qui  eft  altéré  au-deiîbus  de  la  ligature.  Il  y  a  des 
Chirurgiens  qui  veulent  qu'on  replace  l'inteftin  fans  le  lier ,  après  en  avoir  re- 
tranché ce  qui  eft  gâté  ,  en  quoi  je  ne  fuis  point  de  leur  avis.  S'il  étoit 
adhérent  au  fac  ,  mais  fans  altération ,  il  n'y  auroit  point  d'inconvénient  à  le 
laiiîer  dans  cet  état,  ou  à  le  couper.  30.  Le  fac  herniaire  contient  quel- 
quefois une  grande  quantité  d'eau  fœtide  Se  corrompue  ,  qu'on  ne  pourrait 
faire  rentrer  dans  le  ventre  fans  un  danger  évident ,  par  la  méthode  de  M. 
Petit.  M.  Chefelden  ,  qui  eft  aujourd'hui  le  plus  célèbre  Chirurgien  d'Angle- 
terre ,  dit  avoir  trouvé  dans  une  hernie  inguinale ,  près  de  deux  livres  d'une 
humeur  infefte  ,  reffemblant  à  de  la  lie  d'huile  ,  qui  auroit  infailliblement 
tué  le  malade  ,  fi  on  l'avoit  fait  refluer  dans  l'abdomen  (a).  40.  Dans  les 
cas  dont  il  s'agit  ,  les  inteftins  8t  l'épiploon  contractent  fouvent  des  adhé- 
rences très-fortes  avec  les  parties  extérieures  circonvoifines  (  b  )  ,  de  façon 
qu'on  ne  peut  les  en  dégager  &L  les  réduire  ,  fans  avoir  préalablement  ou- 
vert le  fac.  50.  Le  fac  lui-même,  s'il  refte  dansfon  entier,  donnera  facilement 
occafion  à  une  nouvelle  hernie ,  fur-tout  s'il  eft  confidérable  ,  en  fournifiant 
aux  parties  rentrées  ,  un  réceptacle  toujours  prêt  à  les  recevoir.  6°.  La 
méthode  que  nous  combattons  eft  inadmimble  dans  les  hernies  provenant 
de-  la  rupture  du  péritoine  ,  puifqu'il  n'y  a  point  de  fac.  Voilà  une  partie 
des  difficultés  très-bien  fondées  que  M.  Mauchart(c) ,  maintenant  Profeffeur 
en  Médecine  dans  l'Univerfité  de  Tubinge  ,  &  autrefois  l'un  de  mes  difciples 
les  plus  appliqués  ,  oppofe  à  la  doctrine  de  M.  Petit.  M.  le  Dran  ,  déjà  cité 
piuiieurs  fois ,  avec  les  éloges  qui  lui  font  dus  ,  n'approuve  pas  non  plus 
la  méthode  de  M.  Petit  ;  premièrement ,  parce  qu'il  ne  voit  pas  qu'il  en  re- 
fulte  un  grand  avantage  pour  le  malade  ,  6c  fecondement  ,  parce  que  les 
inteftins  pouvant  être  gangrenés  ,  lorfque  l'étranglement  a  fubfifté  pendant 
plufieurs  jours ,  le  chile  &  les  excrémens  tomberoient  dans  la  cavité  du 
ventre  St  feroient  périr  le  malade  lorfque  les  efcarres  viendraient  à  fe  fé- 
parer  ;  d'où  M.  le  Dran  conclut  qu'il  faut  abfolument  ouvrir  le  fac  her- 
niaire ,  toutes  les  fois  que  l'étranglement  a  perfîfté  plufieurs  jours  (d).  Je  crois 
auffi  ,  par  toutes  ces  raifons ,  qu'on  ne  peut  fe  difpenfer  de  faire  l'ouverture 
du  fac  ,    lorfque  l'hernie  eft  ancienne  &  d'un  volume  confidérable  ,  &  que 

(j)  Voyei  (on  anatomie  3e.  édit.  pag.  283.  Garangeot  (  oper.  de  chir.  tom.  I.  p.  373.) 
a  pareillement  rencontré  une  grande  quantité  de  matière  puante  &  putride  dans  une 
hernie  de  cette  efpèce. 

(b)  Vid.  Cyprianus  epift.  de  fœtu  ex  uteri  tuba  excifo,  p.  85. 

(0  Dans  fa  difl'.  med.  chir.  de  hem.  incarçer.  imp.  1/1-4?.  à  Tubinge  en  174X,  p.  21»' 

(<0  Obf.  de  chir.  tom.  II.  pag.  33  £t  fuiy. 
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là  pratique  contraire  ne  peut  être  admife  avec  fureté  que  dans  les  hernies 
encore  récentes,  où  l'on  eft  affuré  qu'il  n'y  a  ni  gangrène,  ni  adhérences  ,  ni 
fuppuration  ;  c'eft  à  ces  cas  feulement  que  Garangeot  lui-même  a  reitraint 
depuis  la  méthode  de  M.  Petit  dans  la  féconde  édition  de  fes  opérations 
de  chirurgie.  Si  le  fac  eft  grand  8c  fort  épais  ,  on  en  retranchera  la  plus 
grande  partie.  Dans  les  femmes,  M.  le  Dran  eft  d'avis  qu'on  le  lie  près 
de  l'anneau  ,  mais  dans  les  hommes  on  ne  peut  le  féparer  ,  félon  lui ,  des 
vaiffeaux  fpermatiques  pour  en  faire  la  ligature  ,  fans  endommager  ces  vaif- 
feaux.  J'avoue  que  la  chofe  eft  fouvent  impraticable ,  quand  l'hernie  eft  an- 
cienne ,  mais  on  verra  par  le  XII!.  §.  de  ce  chapitre  ,  que  cela  peut  être 
fait  avec  fuccès  dans  les  nouvelles  hernies.  S'il  n'étoit  pas  pofiîble  de  fé- 
parer totalement  le  fac  ÔC  de  le  lier  ,  on  fe  contentera  de  Yébarber,  c'eft-à- 
dire  d'en  couper  fur  les  côtés  autant  qu'il  eft  pofïïble  ,  fans  toucher  aux 
vaiffeaux  fpermatiques  (a). 

V. 

Cyprianus  ,  célèbre  Médecin  8>C  Chirurgien  Hollandois  ,  qui  a  pafle  les  Méthoie  d«( 
dernières  années  de  fa  vie  en  Angleterre  ,  8c  duquel  je  me  fouviens  d'avoir  ypr" 
appris  bien  de  chofes  en  ce  pais  -  là  ,,(  j'en  fais  l'aveu  avec  reconnoiffance  ) 
procédoit  à  l'incifion  de  la  peau  8c  du  fac  herniaire  de  la  même  manière  à 
peu  près  que  je  viens  de  le  décrire  ;  mais  au  lieu  de  la  fonde  crénelée, 
pour  dilater  ultérieurement  la  plaie  de  la  peau  6c  du  fac ,  il  fe  fervoit  de 
îbn  doigt ,  qu'il  difoit  être  le  meilleur  des  conducteurs.  Si  l'anneau  ne  fe 
trouvoit  pas  affez  grand  pour  permettre  la  réduction  des  inteftins ,  il  y  in- 
troduifoit  une  fonde  crénelée  ,  à  la  faveur  de  laquelle  il  le  débridoit  avec 
un  biftouri ,  après  quoi  il  étendoit  l'incifion  de  la  peau  ,  de  la  graiffe  ,  des 
mufcles  ÔC  du  péritoine  ,  avec  des  cizeaux  moufles  qu'il  faifoit  gliffer  fur 
fon  doigt ,  autant  qu'il  étoit  néceflaire  pour  faire  rentrer  les  inteftins  fans 
effort  dans  leur  place  naturelle.  Il  recommandoit  fortement  dans  cette; 
occafion  les  grandes  incifions  afin  qu'on  pût  réduire  les  inteftins  fans  beau- 
coup de  peine  ,  ÔC  fans  leur  faire  prefque  aucune  violence.  Si  la  dilatation 
au  contraire  ,  n'a  pas  été  portée  affez  loin  ,  on  ne  peut  parvenir  à  repouflèr 
les  inteftins  dans  l'abdomen  que  par  des  compreffions  très-fortes  8c  pour 
ainfî  dire  en  les  meurtriffant ,  ce  qui  peut  aifément  être  fuivi  d'inflammations 
dangereufes  ,  de  la  gangrène  6c  de  la  mort.  Lorfque  Cyprianus  trouvoit 
les  inteftins ,  tant  les  grêles  que  les  gros ,  adhérens  aux  parties  extérieures  , 
il  les  en  fép.aroit  foigneufement  avec  le  biftouri  ,  Se  les  replaçok  enfuite 
dans  le  ventre  ,  après  quoi  il  réuniflbit  la  plaie  en  y  faifant  la  future  en- 
trecoupée',  comme  dans  la  gaftroraphie  (/>)•  Cette  future  a  été  recommandée 
par  le  célèbre  Roujfet  à  la  fuite  de  l'opération  des  hernies  avec  étrangle- 
ment (c)  ,  ôC  il  y  a  déjà  près  de  cent  ans ,    que  Rolfincius  (d)  ,  fçavant  Mé- 

(a)  Le  Dran  oper.  de  chir. 

(  b  )  Vid.  ejus  epift.  de  fœtu  ex  uteri  tuba  excifo  ,  pag.  81  &  feq. 
(c)   Voyez  fon  livre  fur  l'opération,  céfarienne  ,  £t  Bauhin   dans  le  même  ouvrage 
pag.  177.  ou  il  en  rapporte  plufieurs  exemples. 
{d  )  Vid.  ejufd.  differtat.  anatom.  pag.  181. 
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decin  Se  Chirurgien  Allemand  ,  s'en  eft  fervi    avec    fuccès  dans  la    même 
circonftance. 

V  I. 

Méthod  d  M.  Chefelden  ,  célèbre  Chirurgien  Anglois,  dans  une  hernie  accompagnée 
Chefelden.  d'étranglement ,  formée  par  l'inteftin  8t  par  l'épiploon  ,  fit  fur  l'anneau  de 
l'oblique  externe  une  grande  incifion  longitudinale  à  travers  la  peau ,  la 
graille ,  les  mufcles  6c  le  péritoine  ,  jufqu'au  lieu  de  la  defcente  (a) ,  Se 
ayant  introduit  les  doigts  dans  la  plaie  ,  il  retira  dans  le  ventre  les  in- 
teftins qui  en  étoient  fortis  ;  il  traverfa  l'épiploon  ,  qui  fe  trouva  adhérent, 
avec  une  éguille  enfilée  d'un  double  fil  ,  le  lia  Se  le  coupa  au-deffous 
de  la  ligature  ;  le  malade  guérit  parfaitement.  M.  Chefelden  a  décrit  dans 
fon  Anatomie  ,  cette  opération,  qu'il  a  renouvellée ,  ÔC  a  joint  une  figure  à 
fa  defcription ,  afin  de  la  rendre  plus  claire  (b).  Il  ne  dit  pas  s'il  procura  la 
réunion  de  la  plaie  du  bas-ventre  par  une  future  ,  comme  je  le  préfume , 
ou  fi  ce  fut  d'une  autre  manière.  Il  feroit  à  défirer  ,  pour  l'utilité  publi- 
que ,  que  M.  Chefelden  eût  un  peu  plus  détaillé  cette  opération  fingulière  , 
Se  toute  cette  cure  ;  les  Chirurgiens  euffent  pu  en  retirer  un  plus  grand  fruit. 
Dehker  nous  apprend  (c)  que  Smal^ius  ,  célèbre  Chirurgien  de  Leyde  ,  qui 
jouifibit  en  fon  tems  d'une  grande  réputation ,  avoit  fait  aufîi  quelque- 
fois la  même  opération  ,  dans  les  hernies  attaquées   d'étranglement. 

VI  I. 

Conduite  à  Après  avoir  fait  rentrer  les  parties  ,  de  quelque  manière  que  ce  puifle 
îédùaîon"'3  ^tre  '  on  Pan^"era  ^a  plaie  ,  ce  qui  doit  fe  faire  différemment ,  fuivant  les 
inteftins.  '  divers  états  de  l'inteftin  St  de  l'épiploon  ;  s'ils  ne  font  atteints  d'aucune  al- 
tération, on  appliquera  fur  l'anneau  la  pelotte  de  linge  du  §  III;  on  achè- 
vera de  remplir  la  plaie  de  charpie  feche  ;  on  la  couvrira  d'une  com- 
prenne ,  Se  on  maintiendra  le  tout  en  place  par  le  moyen  du  fpica  de  Vaine 
médiocrement  ferré  :  quelques  Chirurgiens  font  en  ufage  ,  comme  nous  l'a- 
vons déjà  dit  ,  de  faire  de  nombreufes  fearifications  à  la  partie  fupérieure  de 
l'anneau  ,  afin  que  la  cicatrice  en  étant  plus  ferme  8c  plus  folide  ,  s'oppofe 
au  retour  de  lrhernie.  Pendant  qu'on  eft  occupé  à  faire  ces  fearifications  > 
on  doit  bien  prendre  garde  que  les  inteftins  ne  reffortent  ,  ce  qui  les  expo- 
feroit  à  être  bleffés  par  l'inftrument.  On  les  contiendra  donc  en  dedans 
avec  un  linge  chaud  ;  on  dégagera  enfuite  le  refte  du  fac  des  parties  aux- 
quelles il  peut  adhérer  ;  on  le  liera  tout  près  de  l'anneau  ,  6c  on  en  cou- 
pera ,  ainfi  que  de  la  peau  ,  tout  ce  qui  eft  fuperflu.  Cela  fait  ,  on  remplit 


(  a  )  On  voit  par  le  traité  de  Roujfet  fur  l'opération  céfarienne  ,  dans  l'endroit  où  il 
parle  des  hernies ,  que  la  même  opération  avoit  déjà  clé  pratiquée  autrefois  ;  mais  elle 
étoit  tombée  en  déftietude. 

(b)  Voyei  la  3e.  édition  de  fon  Anatomie,  pag,  283.  pi.  XXV.  &  fon  traité  de  la 
Iithotomie. 

(c)  Yid.  Dekker  exercit.  praftic.  pag.  455. 
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la  plaie  avec  des  bourdonners  ,  ÔC  fur-tout  avec  la  pelotte  de  M.  Petit  ;  on 
applique  par-deffus  quelques  compreffes  épaifies  8c  triangulaires  ,  &  l'on 
foutient  exactement  tout  cet  appareil  avec  le  fpica.  Bien  des  gens  n'approu- 
vent pas  ces  {tarifications  de  l'anneau  ,  ils  les  rejettent  au  contraire.  Quoi- 
qu'il en  foit ,  après  qu'on  a  panfé  le  malade  de  la  façon  dont  nous  venons 
de  le  dire  ,  on  le  remet  au  lit ,  6c  quelques  heures  après  on  le  faigne  ,  fup- 
pofé  qu'il  ne  foit  pas  déjà  trop  affbibli  ;  on  lui  recommande  de  fe  tenir 
en  repos  pendant  toute  la  cure  ,  Se  d'avoir  la  tête  un  peu  baffe.  On  lui 
fait  obferver  la  même  diette  que  nous  avons  prefcrite  pour  toutes  les  au- 
tres maladies  6c  les  plaies  graves  dont  il  a  été  parlé  jufqu'ici  ;  enfin  fi  le 
ventre  ne  fe  trouvoit  pas  libre ,  il  conviendroit  de  donner  chaque  jour  un 
lavement  émollient.  Si  trois  ou  quatre  jours  après  l'opération  ,  il  ne  fur- 
vient  point  de  fymptôme  fâcheux  ,  on  a  des  efpérances  très-bien  fondées 
de  guèrifon.  On  fera  bien  de  purger  doucement  le  malade  le  lendemain  ou 
le  furlendemain  du  jour  qu'il  aura  été  opéré  ,  afin  de  délivrer  les  inteftins 
qu'on  a  fait  rentrer  dans  le  ventre ,  de  toutes  les  ordures  qui  peuvent  s'y 
trouver.  Si  le  boyau  étoit  ouvert  ou  gangrené  ,  Se  l'épiploon  corrompu  , 
ou  fi  l'un  &  l'autre  pendoient  hors  du  ventre  par  la  plaie  ,  nous  croyons  qu'on 
ne  doit  point  faire  ufage  de  la  pelotte  de  M.  Petit  ,  parce  qu'en  compri- 
mant trop  fortement  ces  parties ,  elle  ne  pourroit  manquer  de  les  bleffer , 
outre  qu'elle  s'oppoferoit  à  l'écoulement  des  matières  qu'elles  doivent  four- 
nir. On  ne  panfera  donc  qu'avec  des  lambeaux  de  linge  fecs  8c  une  com- 
prenne ,  foutenues  par  le  bandage  ordinaire.  On  combattra  le  refte  de  l'inflam- 
mation qu'il  peut  y  avoir  encore  aux  inteftins ,  par  la  faignée  fi  le  fujet  eft 
fanguin  ,  par  des  lavemens  tempérans  ,  par  l'ufage  du  quinquina  ÔC  par  des 
fomentations  convenables  à  l'extérieur.  Si  pendant  le  traitement  le  malade 
eft  attaqué  de  vomiffement  ,  du  hoquet  6c  de  la  fièvre  ,  il  fe  trouvera 
dans  le  danger  de  mort  le  plus  prochain  ,  c'eft  pourquoi  il  faut  prévenir  à 
bonne  heure  ces  accidens  formidables  ?  en  leur  oppofant  les  remèdes  les  plus 
efficaces. 

y  ni. 

Nous  avons  encore  quelques  obfervations  à  faire  touchant  les  panfemens.     Autres  re. 
Si  les   pièces  de  l'appareil  tiennent  affez  fortement  à  la  plaie  ,    on  ne  le  mar<iues  f«i 
changera  que  le  troilieme  jour  ,  ou  au  plutôt  après  le  leconcl,  a  moins  que  la  mens, 
néceffité  de  donner  iffue  à  des   matières    nuifibles   qui  fê  trouveroient  dans 
le  ventre ,   ou  quelque  autre  raifon  de  cette  nature  ,  n'obligeât  à    le  renou- 
veller  dès  le  lendemain.  L'appareil  ôté,  on  nettoyera   exactement  le  fang  8c 
les  ordures  avec  du  vin  ou  de   l'efprit  de  vin  chaud  ,  6c  à   l'égard   du  ban- 
dage 6c  des  remèdes  vulnéraires  propres  à  procurer  la  réunion  de  la  plaie  , 
on  fe  conduira  fuivant   les  règles  que  nous  avons    données  pour  les  autres 
plaies  du  bas  -  ventre ,  fi  ce  n'eft  qu'on  oindra  ou  qu'on  fomentera  les  parties 
attaquées  de  gangrène   avec  de  l'huile  de  térébentine.  A  chaque  panfement , 
qu'on  ne  fera  quJune  fois  le  jour  ,  ou  même  feulement  de  deux  jours  l'un  ? 
fi  rien  ne  s'y  oppofe  ,  on  doit  avoir  attention  que  l'inteftin  ne  retombe  :  en 
coniéquence    toutes  les    fois  qu'on  défaira  l'appareil  ,  il  fera  bon  que  le 
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malade  ait  les  hanches  un  peu  élevées ,  ÔC  la  tête  un  peu  plus  baffe  que  le 
refte  du  corps  ;  il  faut  auffi  qu'un  aide  preffe  avec  la  main  la  partie  fu- 
périeure  de  la  plaie  pendant  le  panfement ,  jufqu'à  ce  qu'on  l'ait  mondifiée8 
incarnée  ÔC  cicatrifée.  Dès  qu'elle  efl:  confolidée  ,  la  première  chofe  à  quoi  on 
doit  penfer  pour  prévenir  la  rechute  ,  eft  de  faire  porter  au  malade  un 
bandage  convenable  :  fi  c'eft  un  enfant  ou  un  jeune  garçon  ,  il  doit  le 
porter  fans  aucune  interruption  pendant  un  an  ou  deux  ,  ÔC  fi  c'eft  une  per- 
sonne plus  avancée  en  âge  ,  elle  ne  le  quittera  point  pendant  toute  la  vie. 
Au  furplus  ,  je  ne  dois  pas  paffer  fous  filence  ,  que  quelques  Chirurgiens  „ 
après  l'opération  ÔC  avant  que  d'appliquer  l'appareil ,  font  en  coutume  de 
faire  une  embrocation  avec  de  l'huile  rofat  chaude  fur  tout  le  bas-ventre  a 
ÔC  de  le  couvrir  enfuite  avec  des  linges  chauds.  Je  ne  crois  pas  cette  em- 
brocation fort  néceffaire  ;  elle  peut  même  en  certains  cas  être  nuifible  ,  parce 
que  les  matières  huileufes ,  en  bouchant  les  pores  de  la  peau  ?  caufent  quel- 
quefois des  inflammations. 

I  X. 

Après  l'opération  ÔC  la  réduction  des  inteftins ,  quelques-uns  des  plus  cé- 
dera tente!  lébres  Chirurgiens  de  Paris  ,  tels  que  Dionis  ,  Mery  ,  Arnaud  ,  Thibault  ÔC 
après  Topé-  autres  ,  veulent  ,  comme  nous  l'avons  déjà  dit  au  §.  II  ,  qu'on  introduife 
ration.  ^^  r»ouverture  du  ventre  une  greffe  ôc  longue  tente  de  linge ,  à  laquelle  on 

attache  un  fil  long  ÔC  fort ,  ÔC  qu'on  l'y  laiffe  pendant  long-tems  ,  afin  que 
les  matières  dépravées  qui  peuvent  fe  trouver  dans  le  ventre  ,  puiffent  en 
fortir  peu-à-peu  ,  ÔC  ne  pas  faire  des  ravages  en  dedans  [a).  Widenmam  , 
l'un  des  Chirurgiens  modernes  d'Allemagne  ,  exige  ,  avec  Dionis  ,  que 
cette  tente  ait  un  pouce  ÔC  demi  de  long  ,  ÔC  un  pouce  d'épaiffeur  ;  ÔC 
de  plus  ,  il  défend  de  la  tirer  à  chaque  panfement ,  voulant  qu'on  la  laiffe 
dans  la  plaie  jufqu'à  ce  qu'elle  tombe  d'elle-même  par  la  fuppuration  (  b  ). 
D'autres  la  demandent  fi  groffe  ÔC  fi  épaiffe,  qu'on  ne  puiffe  l'introduire  dans 
l'anneau  qu'en  y  employant  quelque  effort  (c).  Mais  M.  Petit  rejette  ab- 
folument  les  tentes  dans  l'occafion  dont  il  s'agit;  i°.  à  caufe  de  l'irritation 
qu'elles  excitent ,  ÔC  z°.  parce  qu'elles  ouvrent  à  l'air  extérieur  l'entrée 
du  ventre  ,  où  il  peut  occafionner  bien  des  ravages  (d).  Cependant  comme 
il  y  a  le  plus  fouvent  des  humeurs  putrides  répandues  dans  la  cavité  de 
l'abdomen ,  ainfi  que  nous  l'avons  déjà  dit  à  la  fuite  des  hernies  qui  ont 
fouffert  étranglement ,  nous  penfons  avec  M.  le  Dran  (  e  )  ,  que  quand  cela 
arrive,  il  faut  faire  ufage  de  la  tente  au  commencement,  ÔC  la  continuer  pen- 
dant quelque  tems.  Mais  fi  on  n'a  rien  à  craindre  de  ce  côté-là ,  il  fera  mieux, 
je  crois  ,  de  bannir  la  tente  ,  ôc  d'y  fubftituer  la  pelotte  de  M.  Petit ,  avec 
le  refte  de  l'appareil ,  après  quoi  on  achèvera    d'appliquer  le  refte  de  l'ap- 
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(a)  Garongeotoperat.de  chir.  chap.  du bubonocele. 
(  b  )  Lib.  de  lithotomia  &  herniotomia  ,    pag.  144. 

(  c  )  Voyei  l'élégante  differtation  de  Kochim  fur  l'hernie  crurale  ,  imprimée  à  Heidelberg 
en  1716. 

(d)  Garangeot  lieu  cité. 

(e)  Obf.  chir.  tom.  II.  pag.  37. 
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pareil,  comme  nous  l'avons  expofé  ci-*deffus,  ce  qui  hâtera  très-confidé*. 
rablement  la  formation  de  la  cicatrice  ,  8c  la  rendra  beaucoup  plus  folide 
qu'elle  ne  l'auroit  été  ii  on  avoit  laiffé  plus  long-tems  la  plaie  ouverte. 

X. 

Si ,  après  avoir  ouvert  le  fac  ,  on  trouve  l'épiploon  corrompu  ,  ou  d'un  Ce  qu'on  doit 
volume  trop  considérable  pour  pouvoir  être  réduit ,  on  le  traverfera  dans  fa  **' re  lorf<iue 
partie  faine  ,  à  l'exemple  de  M.  Chefelden  ,  avec  une  éguille  armée  d'un  eorrompu.' 
double  fil ,  &  on  le  liera  d'un  8c  d'autre  côté  ;  on  coupera  enfuite  ce  qui  eft 
gâté  au-deffous  de  la  ligature ,  on  fera  rentrer  le  refte  dans  le  ventre  ,  en 
laiffant  pendre  le  fil  hors  de  la  plaie  ,  8c  on  fe  conduira  après  comme 
nous  l'avons  prefcrit  à  l'article  des  plaies  du  bas-ventre  ,  en  parlant  de  la  gan- 
grène de  l'épiploon.  Si  ce  dernier  étoit  corrompu  ,  fans  être  trop  gros  ,  on, 
peut  laiffer  ce  qui  eft  gâté  en  dehors  ,  fans  y  faire  de  ligature ,  6c  réduire 
ce  qui  ne  l'eft  pas  ;  la  fuppuration  feparera  le  mort  du  vivant  ,  fans  que 
l'art  s'en  mêle.  Il  eft  des  Chirurgiens  qui  coupent  l'épiploon  tout  près  de  l'an- 
neau ,  lorfque  la  portion  de  cette  membrane  qui  eft  fortie  fe  trouve  gan- 
grenée ,  skirreufe  ,  ou  d'un  volume  trop  considérable  ,  8c  repouffent  enfuite 
la  partie  faine  dans  l'abdomen  ,  fans  la  lier ,  affurant  qu'il  ne  réfulte  de-là 
aucun  inconvénient  (a)  ;  ce  qui  demande  à  être  ultérieurement  confirmé 
par  l'expérience.  En  attendant  ,  à  moins  que  la  partie  d'épiploon  qu'on  a 
deffein  de  retrancher  ne  foit  très  -petite,  nous  croyons  ,  avec  M.  Chefelden. } 
qu'il  eft  plus  fur  de  faire  la  ligature  ;  8c  M.  le  Dran  eft  encore  de  notre  avis 
fur  ce  point  ,   dans  fes  opérations  de    chirurgie  (b). 

X  I. 

Si  la  gangrène  s'eft  déjà  emparée  des  inteftins,  ainfi  qu'il  arrive  ordinaire^  Et  l'inteftin 
ment  lorfqu'on  a  trop  retardé  l'opération ,  les  fuites  en  font  communément  atta<iu/  de 
très  -  dangereufes  8c  la  cure  très  -  difficile  ;  les  malades  périflent  prefque 
toujours  peu  de  tems  après  l'opération,  &C  pour  ainfi  dire  fous  le  fer  du 
Chirurgien.  De-là  vient  que  quelques  Praticiens  ,  lorfqu'ils  trouvent  les  in- 
teftins dans  cet  état  ne  pouffent  pas  l'opération  plus  loin  ,  &C  abandonnent 
les  malades  fans  fecours  à  leur  malheureux  fort  ,  les  regardant  comme 
deféfpérés ,  8c  ne  voulant  pas  les  faire  fouffrir  davantage  en  pure  perte  (c). 
Mais  comme  le  remède  le  plus  incertain  ,  lorfqu'on  n'en  connoît  pas  de 
plus  affuré ,  eft  toujours  à  préférer  à  une  mort  inévitable  ,  8c  qu'en  re- 
pouffant l'inteftin  gangrené  dans  le  ventre ,  on  feroit  périr  prefque  à  coup 
fur  le  malade  {d) ,   tout  ce  qu'on  a  de  mieux  à  faire  alors  eft  d'emporter 


(a)  Voyez  Gunjius  traité  des  hernies ,  pag.  54. 

(6)   Chap.  des  hernies. 

(  c  )  C'eft  ainfi  que  Raw  en  ufa  à  Amfterdam  en  1707;  ayant  trouvé  l'inteftin  noir  à 
l'ouverture  du  fac  ,  il  jetta  aufluôt  fon  biftouri  ,  8c  fans  pouffer  fon  opération  plus 
loin ,  il  abandonna  le  malade  à  fon  fort ,  difant  qu'il  n'étoit  pas  pofllble  de  le  fauver  t  8s 
qu'il  ne  tarderoit  pas  à  périr ,  ce  qui  arriva  effectivement  dès  le  lendemain. 

00  Voy<n  les  obf.  de  le  Dran  obf.  LX  Se  fes  oper.  de  chir.  pag.  130. 
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entièrement  la  portion  d'inteftin  gangrenée  ,  Se  de  coudre  la  partie  faîne 
qui  repond  à  l'eftomac  ,  à  la  circonférence  de  la  plaie  ,  de  la  manière  dont 
nous  l'avons  expofé  au  chapitre  des  plaies  du  bas-ventre  (  p.  I.  lib.  I.  chap. 
VIL  ),-ou  de  joindre  enfemble  les  deux  portions  faines  ,  comme  nous 
l'expliquerons  plus  bas  au  §.  XIII.  il  n'eft  pas  douteux  que  par  ce  moyen 
on  ne  fauve  quelquefois  la  vie  à  des  malades  ,  qui  l'auroient  prefque  infail- 
liblement perdue  fans  cela  ,  fur-tout  lorfque  ces  malades  font  naturellement 
d'une  bonne  conftitution.  L'efficacité  de  cette  méthode  eft  appuyée  non- 
feulement  fur  mes  propres  obfervations ,  mais  encore  fur  celles  de  beau- 
coup d'autres  Médecins  ÔC  Chirurgiens  ;  outre  les  témoignages  que  j'ai 
rapportés  en  fa  faveur  en  traitant  des  plaies  de  l'abdomen  (a)  ,  on  peut 
encore  en  ajouter  de  nouveaux.  M.  Meri{b)  nous  apprend  avoir  guéri 
un  homme  auquel  il  retrancha,  dans  une  hernie  inguinale,  quatre  ou  cinq 
pieds  d'inteftins  gangrenés  ,  le  boyau  s'étant  rendu  adhérent  à  l'anneau.  Garan- 
geot  dit  (  c  )  qu'un  Chirurgien  ayant  trouvé  ,  à  l'ouverture  du  fac  ,  l'inteftin 
altéré  8t  noir  en  un  endroit ,  ne  laifla  pas  de  le  faire  rentrer  dans  le  ventre  ; 
que  peu  de  tems  après,  les  matières  fécales  commencèrent  à  fortir  parla 
plaie  ;  mais  que  cet  écoulement,  après  avoir  duré  environ  un  mois,  s'ar- 
rêta enfin  peu-à-peu  ,  ôc  que  la  plaie  du  ventre ,  dans  laquelle  on  mettoit 
une  petite  pelotte  de  linge  toutes  les  fois  qu'il  en  étoit  befoin ,  pour  entre- 
tenir la  voie  ouverte  aux  matières  ,  fe  cicatrifa  infenfiblement ,  à  l'excep- 
tion d'un  feul  point ,  ou  il  refta  une  petite  fiftule ,  qui  n'apportoit  que  peu 
d'incommodité  au  malade.  Mais  n'eût-il  pas  été  plus  prudent  de  couper  la 
partie  du  boyau  qui  étoit  gangrenée  ,  que  de  le  remettre  dans  le  ventre  en 
cet  état  ,  puifqu'il  falloit  néceffairement  qu'une  partie  des  efcarres ,  en  fe 
détachant ,  tombaffent  dans  fa  cavité  ?  Il  paroît  que  cela  ne  fouffre  pas  de 
difficulté  ,  auffi  M.  U  Dran  déconfeille-t-il  la  réduction  en  pareil  cas. 

X  I  I. 

Méthode  par-  Dans  ces  occafions ,  M.  le  Dran  fe  conduit  d'une  manière  qui  femble 
îuU;lèn JÎ,e  imher  la  nature  de  très  -  près.  Beaucoup  de  Médecins  ont  vu  ,  &.  j'ai. moi- 
même  été  témoin  quelquefois ,  que  des  hernies  avec  étranglement  ont  été 
prifes  pour  des  abfcès  par  les  malades  ,  fur-tout  chez  des  pauvres  gens  qui 
n'avoient  appelle  ni  Médecin  ni  Chirurgien  à  leur  fecours.  Mais  lorfqu'après 
avoir  effiryé  les  cruelles  douleurs  de  l'étranglement  ,  ces  malades  ont  vu 
fortir  de  ce  qu'ils  croyoient  être  un  abfcès  crevé  ,  des  matières  fécales ,  ÔC 
qui  plus  eft  des  vers,  ainlï  que  je  l'ai  obfervé  plus  d'une  fois,  ils  ont  enfin 
imploré  le  fecours  de  la  chirurgie.  On  s'eft  contenté  alors  ,  pour  l'ordi- 
naire ,  de  nettoyer  chaque  jour  l'ulcère ,  Se  de  le  panfer  avec  des  onguents 
8c  des  emplâtres  vulnéraires  ;  par  ce  moyen  beaucoup  de  malades  ont  re- 
couvré la  fanté  ,  plus  par  le  bienfait  de  la  nature  que  par  celui  de  l'art., 
J_.es   uns  ont  été  parfaitement  guéris  ,  la  plaie  s'étant  entièrement  cicatrifée  ; 

<—!■     |ll  l  II.  ■  l  l  il  — P— ^M^M^M^— n— ^^^— ^M^"^"™^— ■■ 

(a)  Voyei  la  première  partie  chap.  VII. 

Çb)  Mem.  de  l'Acad.   Roy.  des  Se.  ann.   1701.  pag.  371.  édit  d'Amfterd. 

CO  Opérât,  de  chir.  chap.  des  hernies. 

il 


M.  le  Dran. 
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il  eft  refté  à  d'autres  une  ouverture  dans  l'aîne  ,  par  laquelle  les  excrémens  , 
&  quelquefois  des  vers ,  ont  continué  à  fortir ,  comme  d'un  nouvel  anus.  C'eft 
cet  artifice  de  la  nature  qui  a  fervi  de  guide  à  M.  le  Dran  dans  fa  LXe.  oh- 
fervation  :  ayant  trouvé,  ,  à  la  fuite  d'une  opération  du  bubonocele  ,  8c 
après  l'ouverture  du  fac ,  les  inteftins  gangrenés,  il  crut  qu'il  ferait  très- 
dangereux  de  les  remettre  dans  le  bas-ventre  ,  parce  que  les  matières  féca- 
les ,  à  la  chute  des  efcarres  ,  ne  manqueraient  pas  d'inonder  les  vifcères  f 
&  de  caufer  la  mort  au  malade.  Il  débrida  l'étranglement  pour  rétablir 
l'influx  Se  le  retour  des  liqueurs ,  8c  fendit  enfuite  l'inteftin  gangrené ,  afin 
que  les  matières  qui  y  étoient  contenues  pufient  s'écouler  ;  il  appliqua  fur  les 
parties  des  topiques  vulnéraires ,  des  linges  imbibés  d'efprit  de  vin  camphré , 
8c  un  appareil  convenable;  il  attendit  enfuite  que  la  portion  corrompue  fe 
féparât  de  la  faine,  &  que  cette  dernière  fe  collât  d'elle-même  à  la  circonfé- 
rence de  l'anneau  de  l'oblique  externe ,  ce  qui  arriva  effectivement ,  fans  l'y 
affujettir  par  des  points  de  future  :  il  ne  fut  point  trompé  dans  fon  at- 
tente ;  il  guérit  fon  malade  fans  emporter  le  boyau  gangrené ,  fans  fixer 
par  la  future  la  portion  faine  à  l'anneau  ,  &  par  conféquent  avec  moins 
de  peine  Se  avec  le  même  fuccès  que  s'il  avoit  pratiqué  tout  cela.  Mais 
fi  par  hazard  le  Chirurgien  venoit  à  ouvrir  le  boyau ,  en  faifant  l'opération 
du  bubonocele  ,  on  ne  pourrait  fe  difpenfer  alors  de  le  fixer  à  l'anneau  par 
une  future ,  fuivant  M.  le  Dran  ,  parce  qu'il  ne  ferait  pas  aufli  facile  à  cet 
inteftin  de  s'y  coller ,  qu'à  celui  qui  y  a  été  étroitement  étranglé ,  l'inflamma- 
tion qui  fuit  l'étranglement  favorifant  beaucoup  fon  adhérence  à  ce  même 
anneau. 

XIII. 

M.  Ramdohr ,  premier  Chirurgien  de  notre  Serenîflime  Duc  de  Brunfwic  ,  Ob/érvatiosj 
fe  fervit  très-heureufement  d'un  procédé  ,  qui  a  quelque  rapport  à  ceux  dont  "^"ï6 
nous  venons  de  parler ,  dans  le  cas  d'une  hernie  avec  étranglement ,  qui  s'é-  doh,  ' 
toit  ouverte  d'elle-même.  Après  avoir  emporté  une  grande  portion  dlnteftin 
corrompu ,  qui  pendoit  hors  du  ventre ,  il  infinua  l'extrémité  fupérieure  du 
boyau  fain  dans  l'inférieure ,  &  les  maintint  dans  cet  état  au  moyen  d'un 
point  d'éguille.  Il  reduifit  enfuite  l'inteftin  ,  6c  ayant  roulé  les  deux  bouts  du 
fil  entre  les  doigts  ,  il  l'apprqcha  de  la  plaie  du  bas-ventre ,  à  laquelle  il  fe 
rendit  adhérent ,  6c  ,  ce  qui  pourra  étonner  davantage  ,  l'inteftin  divifé  fe 
réunit  à  lui-même.  Lafemmè^,  que  M.  Ramdohr  avoit ,  pour  ainfi  dire  ,  tirée 
des  portes  de  la  mort,  rendit  dans  la  fuite  fes  excrémens  ,  non  par  la  plaie, 
mais  par  l'anus  :  elle  vécut  encore  une  année  en  bonne  famé  ,  Se  mou- 
rut d'une  pleurefie.  A  l'ouverture  du  cadavre  ,  on  trouva  les  deux  bouts 
de  l'inteftin  bien  réunis.  M.  Ramdohr  après  les  avoir  enlevés  ,  avec  la  por- 
tion de  1  abdomen  avec  laquelle  ils  s'étoient  confolidés ,  voulut  bien  m'en  faire 
préfent  ;  je  les  conferve  dans  l'efprit  de  vin,  pour  les  montrer  à  ceux  qui  fe- 
raient curieux  de  les  voir,  ou  qui  pourraient  douter  de  la  vérité  du  fait  (a). 

{a)  Cette  obfervation   a  été  donnée  dans  un  plus  grand  détail  par  M.  Mtebius ,  (  qui 
a  été  autrefois  Tua  de  mes  difciples  les  plus  appliqués  &  les  plus  méritans  )  dans  une  dif- 
Tom.  Il,  À  a 
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XIV. 

Cure  da        Lorfque  les  inteftins  descendus  jufques  dans  le  fcrotum  s'y  embarraiTent  ou 
î'hemie  du        fouffrent  étranglement ,   de  manière  à  ne    pouvoir  plus    être  replacés  dans 

icrotum  avec  /  *v«»"~"  »„■.     .,,;',.  .  .  x    A  l  ".  , 

étrangle-       le   ventre  ,  on  fera  oblige  de    recourir  aux   mêmes  moyens   que  ceux  dont 
ment.  nous   avons  parlé  jufqu'ici  ,  comme   nous   le  dirons  plus  en  détail  au  cha- 

pitre de  l'hernie  du  fcrotum.  Du  refte  ,  on  trouvera  fur  le  bubonocele  des 
obfervations  très-belles  8c  très-utiles  dans  Saviard  {a)  ,  Meri  ,  les  Mémoires 
de  l'Académie  Royale  des  Sciences  ann.  1701.  par  M.  Meri  ,  dans  Cour- 
tïal  (b)  ,  chez  M.  le  Dran  (c) ,  &  ailleurs.  M.  Werlhof,  Médecin  du  Roi  d'An- 
gleterre ,  dont  on  connoît  les  lumières  fupérieures  5t  la  profonde  érudi- 
tion ,  en  a  fait  inférer  trois  ,  qui  méritent  très  -  fort  d'être  confultées  ,  dans 
le  commerce  littéraire  de  Nuremberg  {d).  On  peut  joindre  encore  à  ces  dif- 
férentes obfervations  celles  qui  ont  été  publiées  dans  le  Ve.  tome  des  effais 
de  médecine  de  la  Société  d'Edimbourg  ,  dans  le  premier  volume  des  Mé- 
moires de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie  ,  dans  le  traité  des  hernies  de 
Gun\ius ,  8c  fur-tout  celles  dont  j'ai  fait  part  au  public  dans  ma  diïiertation 
de  hernia  incarcerata ,  fuppurata ,  fœpe  non  lethali,  que  je  donnai  à  Helmftad 
en  1738  ,  ÔC  dont  aucun  des  écrits  que  je  viens  de  citer  n'a  fait  mention. 

===■ .     .     m 


CHAPITE     CXVIII. 
De  l'Hernie  crurale. 


uec'eft  T    'Hernie  qu'on  nomme  communément  crurale,  &  que  j'appelle  fémorale  r 

hernie  J 1  a  beaucoup   de   relTemblance  avec  le  bubonocele  ;  car   elle  fe  montre 

également  dans  l'aîne  ,  à  la  partie  externe  &.  fupérieure  de  la  cuiffe  ,  dan? 
l'endroit  où  la  veine  ôt  l'artère  crurale  fortent  du  bas-ventre  pour  fe  dif- 
ribuer  aux  extrémités  inférieures.  Quoique  cette  efpèce  d'hernie  arrive  allez' 

fertation  où  fe  trouvent  différentes  obfervations  de  chirurgie  8c  d'anatomie  ,  qui  fut 
foutenue  en  1730  à  Helmftad  ,  fous  ma  préfidence  ,  8t  inférée  enfuite  dans  le  com- 
merce littéraire  de  Nuremberg  ;  on  voit  par-là  que  j'ai  été  le  premier  à  publier  ce  cas 
flngulier  8c  digne  de  la  plus  grande  attention.  Ce  n'eft  qu'après  moi  que  M.  de  la  Faye  t 
dan3  fes  notes  fur  Dionis ,  8c  d'autres  encore ,  en  ont  parlé  comme  d'une  obfervation- 
irès- importante.  M.  le  Dran  dans'  fes  opérations  de  chir.  chap.de  l'hernie  inguinale,  indi- 
que auflï  les  procédés  à  fuivre  dans  la  gangrène  des  inteftins.  Du  refte  ,  je  ne  fçaurois. 
approuver,  pour  le  dire  en  paflant,  que  M.  le  Dran  appelle  bubonocele  l'opération  qu'on 
fait  à  l'hernie  de  l'aîne  avec  étranglement,  parce  que  ce  nom  eft  celui  de  la  maladie  ,  que 
cette  confuflon  dans  les  termes ,  peut  en  jetter  fur  la  chofe  même  ,  8c  qu'enfin  le  mot 
de  bubonocele  n'a  point  chez  les  Médecins  &c  les  Chirurgiens  l'acception  que  lui  donne 
M.   le   Dran. 

(a)  Obf.   19  8c  20^ 

(*)  Obf.  pag.  150. 

(c)  Tom.  IL  obf.  5p» 
"C«0  Ann,  3735.  pag.  j, 
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fréquemment  (a)  ,  il  eft  très-peu  de  Médecins  ÔC  de  Chirurgiens  ,  (  chofe 
étonnante  )  fi  l'on  en  excepte  un  petit  nombre  dans  ces  dernières  années., 
qui  fe  foient  attachés  à  la  reconnoître  6c  à  la  décrire  ;  prefque  tous  l'ont 
confondue  avec  l'hernie  inguinale.  Verrheyen  eft  le  premier  où  j'aie  trouvé 
quelque  chofe  touchant  l'hernie  crurale  (b).  Barbette  l'avoit  cependant  déjà 
défignée ,  mais  d'une  manière  affez  obfcure  (c).  Après  Verrheyen  ,  Palfin  en  a 
traité  avec  plus  d'exactitude  ôc  de  détail  (d) ,  ÔC  après  ce  dernier ,  Garan- 
geot (e)  ,  Koch  (f)  ÔC  M.  le  Dran(g).  Garangeot  prétend  (h)  que  Paul 
d'Egine  en  avoit  déjà  parlé  ,  mais  il  n'indique  point  l'endroit  où  cet  Auteur 
en  fait  mention,  ÔC  je  n'y  ai  rien  trouvé  moi-même  qui  eût  rapport  à  cette 
hernie;  en  lifant  le  chapitre  des  hernies  dans  Barbette,  je  n'y  ai  point  vu  non 
plus  les  paroles  que   lui  prête  Garangeot. 

I  I. 

Pour  n'être  pas  expofé  à  prendre  le  change  fur  l'article  de  l'hernie  crurale ,  „  Quelî«  eR 

j-a  ■(!•!'  •  11  j  i  «i     "ouverture 

on  doit  être  inftruit  par  1  anatomie  ,   que  I  ouverture   du  ventre  par  laquelle  du  ventre  pat 
fortent  les  tendons    des  mufcles  pfoas  ôc  iliaque  ,    Se  les  vaiffaux  cruraux  oueUefst0I= 
qui  fe  portent  à  la  cuiife,  ne  peut  point  oppofer  une  réfiftance  infurmontable  ms° 
aux  inteftins  ,  n'étant  fermée  que  par  le  péritoine  ,  par  quelques  fibres  apo- 
névrotiques  du  fafeia  lata,  par  la  graille  ÔC  par  la  peau.  En  outre,  fi  on  jette 
les  yeux  fur  le  fquelette  ,  on  appercevra  à  l'os  ileum  ôc  fur   la  cavité   coti- 
loïde  ,  une   finuofité  ou  une  légère  déprefîîon  ,  qui  eft  recouverte  par  une  ef- 
pèce   de    ligament,   fourni  par  la  partie  inférieure  de  l'oblique  interne,  qui 
forme  une  forte  d'arcade.  C'eft  par  cette  petite   ouverture  ou  par  cette  ar- 
cade  que  s'échappent  quelquefois  les  inteftins  ou  l'épiploon ,  ôc  fouvent  fur- 
tout  la  poche  ou  le  fac  du  cœcum  ,   qui  conftituent  alors  une  hernie  parti- 
culière. Suivant  Garangeot  ,  cette   efpèce  d'hernie  eft  plus  fréquente  que  les 
autres  ;  mais  j'ai  vu  ôc  traité  un  très-grand  nombre   d'hernies  de  tout  genre  , 
ôc  je  n'ai  rencontré  qu'une  fois  ou  deux  l'hernie  crurale ,  ce  qui  prouve  bien 
qu'elle  n'eft  pas  auffi  commune  que  Garangeot  l'a  prétendu. 

I  I  I. 

Quelque  reffemblance  qu'il  y  ait   entre  l'hernie  inguinale    &  la  crurale ,    Diagnoftk; 
on  peut   cependant  les  diftinguer   affez  facilement  l'une  de  l'autre  ,  pour  peu 
qu'on  fe  rende  attentif  au  fiége  propre  à  chacune  d'elles.  En   effet ,  l'hernie 
inguinale  ou  le  bubonocele  ,   fe  manifefte  affez  près  des  parties  naturelles  , 

(a)  Elle  eft  plus  commune  aux  femmes  qu'aux  hommes. 
(2>)  Voym  la  dern.  édit.  de  fon  anat.  chap.  du  péritoine. 

(c)  Dans  fa  chirurg.ch.  des  hern. 

(d)  Dans  fa  chir.  pag.  79. 

(e)  Oper.  de   chir.  chap.  des  hern. 

(f)  Diff.  de  hernia  crurali ,  publiée  à  Heideiberg  en  1726.  Ohm  a  donné  auffi  en  1740 
une  diflertation  fur  l'hernie  crurale ,  fous  la  préfidence  de  M.  Goeklike  à  Francfort  fuy 
îc  Mein. 

(g)  Obf.  de  chir.  tom.  II. 

{h)  Oper.  de  chir.  tom,  J,  édit.  IL  pag.  244. 

A  a  ij 


i8S        IN  ST.  DE  CHÏ  R.  VA  R  T.  IL  SEC  T.  V.  CH.  CXVUL 

à  l'endroit  de  l'anneau  de  l'oblique  externe  &  du  prolongement  du  péri- 
toine ,  dont  le  trajet  vers  le  fcrotum  doit  être  bien  connu  par  l'anatomie ,  £C 
la  tumeur  s'étend  par  conféquent  de  l'anneau  vers  les  bourfes  ,  enforte  qu'elle 
fe  trouve  fituée  un  peu  au-deffus  du  pli  de  l'aîne;  l'hernie  crurale  ou  fémo- 
rale ,  occupe  au  contraire  la  partie  fupérieure  externe  St  antérieure  de  la 
cuiffe  :  elle  eft  fituée  au  -  deiTus  de  la  cavité  cotiloïde  ou  dans  le  lieu  de  l'ar- 
ticulation du  fémur  avec  cette  cavité  ,  où  fe  trouvent  les  glandes  inguina- 
les ,  ÔC  conféquemment  dans  le  pli  de  l'aîne  même  ;  en  outre,  elle  eft  or- 
dinairement un  peu  plus  petite  Se  plus  ronde  que  l'hernie  inguinale ,  ce  qui 
fait  qu'on  peut  la  confondre  beaucoup  plus  aifément  avec  le  bubon  ;  l'her- 
nie inguinale  eft  communément  un  peu  plus  oblongue.  Du  refte  ,  comme  on 
n'a  point  encore  ,  que  je  fçache  ,  donné  de  nom  particulier  en  Allemagne  à 
l'hernie  crurale  ,  il  feroit  affez  à  propos  d'établir  deux  efpèces  d'hernies  in- 
guinales ,  dont  on  pourroit  appeller  l'une  intérieure  Se  l'autre  extérieure  ,  re* 
lativement  au  lieu  différent  que  l'inteftin  occupe  dans  l'une  ÔC  dans  l'autre  de 
ces  deux  efpèces* 

I  V. 

„.  Quant  au  prognoftic  &  à  la  cure  de  l'hernie  crurale  ,  nous  n'avons  prefque 
&  cure  de  '  rien  à  dire  de  plus  fur  ce  deux  points,  que  ce  qui  a  déjà  été  expofé  plus 
î'hemie  cru-  ^aut  au  fujet  du  bubonocele  :   on  remarquera  cependant ,  que  les  fymptô- 

rale   non  é-  ,-■'  ,  i         r  •      >  l  i  j         •    i 

«sanglée.  mes  y  font  portes  quelquefois  a  une  beaucoup  plus  grande  violence  que 
dans  le  dernier  ,  à  caufe  de  l'étroiteffe  du  paffage  qui  a  permis  l'iffue  des 
parties.  De  plus ,  en  travaillant  à  la  réduction  ,  il  faut  pouffer  les  inteftins 
du  côté  de  la  ligne  blanche,  Se  non  de  celui  de  l'os  des  iles  ,  comme  dans 
l'hernie  inguinale  ,  &.  fi  on  parvient  à  les  faire  rentrer  dans  le  ventre ,  on 
appliquera  fur  l'endroit  de  la  defeente  un  emplâtre  8c  un  bandage  convena- 
bles ,  tels  qu'ils  ont  été  preferits  pour  le  bubonocele ,  avec  cette  différence 
feulement  ,  que  la  pelotte  du  bandage  doit  être  un  peu  plus  ovale.  Mais  fi 
l'inteftin  ne  peut  être  contenu  en  dedans  par  ce  moyen  ,  ou  que  le  malade 
peu  fatisfait  de  la  cure  qu'on  obtient  par  le  bandage  ,  laquelle  n'eft  fou- 
vent  que  palliative ,  veuille  être  délivré  une  fois  pour  toutes  de  cette  incom- 
modité 6c  guérir  radicalement  de  fa  hernie  ,  on  pourra  lui  faire  la  même 
opération  que  celle  qui  a  été  indiquée  chap.  CXVI.  §.  VII.  pour  le  bubonoce* 
le  y  fans  étranglement. 

V. 

Cure  de        Mais   fi  les   inteftins  font   déjà  étranglés  ,  au  point  que  ni  les  fomenta» 
lorfqiTeu'e^a  tl0ns  5  ni  ^es  huiles,  ni  les  onguents  ?  ni  les  cataplafmes  ,  ni  les  clyfteres  ,  ni 
fouffert  é-     la  fumée  de  fort  tabac ,  ni  enfin  aucun  des  remèdes  qui  ont  été  recomman» 
îiangiemeat.  fas  ci-deffus ,  chap.  CXVIL  §  I.  fécondés  de  la  main  du  Chirurgien,  ne  puif- 
fent  en  opérer  la  réduction ,  nous  n'avons  plus  de  reffource  que    dans  l'opé- 
ration du  bubonocele.  Après  avoir  mis  le  fac  à  découvert  (a) ,  on  dilatera  ua 

(a)  M.  le  Dran  avertit  à  la  pag.   137.  de  fes  oper.  de  chir.  qu'après  avoir  coupé  la 
peau ,  on  trouve  ici  ,  non  !e  tiflii  cellulaire  du  péritoine  ,.  comme  dans  les  autres  her» 
'  saies  ,  mais,  l'agonévrofe  du  fafsia.  lasa ,  qu'il iàiu  ouvrir?  avant  de  parvenir  au  fac 
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peu  le  ligament  de  Poupart ,  en  dirigeant  l'incifion  du  côté  de  la  ligne  blan- 
che. Mais  fi  le  mal  eft  récent ,  à  l'exemple  &  fuivant  le  précepte  de  M. 
Petit ,  on  ne  touchera  point  au  fac  ,  qu'on  laiffera  dans  fon  entier  ;  on  repouf- 
fera doucement  dans  le  ventre  toute  la  portion  d'inteftin  Se  d'épiploon  qui 
en  eft  fortie.  On  n'a  pas  ordinairement  beaucoup  de  peine  à  faire  rentrer  l'in- 
teftin  ,  parce  que  l'hernie  ,  comme  l'a  très-bien  remarqué  Verrheyen  dans  fon 
anatomie  (a)  ,  n'eft  très-communément  formée  que  par  une  très-petite  por- 
tion du  même  inteftin  ,  fouvent  même  par  fa  feule  paroi  antérieure  ,  prolon- 
gée en  forme  d'appendice  ,  ou  par  un  appendice  réel  dont  l'inteftin  fe  trouve 
naturellement  pourvu  (b).  Lorfqu'on  a  remis  les  parties  dans  leur  place  na- 
turelle, on  panfe  Se  on  bande  la  plaie,  comme  après  l'opération  du  bubono- 
cele  ,  au  moyen  de  quoi  elle  eft  promptement  confolidée. 

VI. 

Si  la  portion  d'inteftin  qui  forme  l'hernie  eft  confidérable  ,  fi  elle  a  con-  Autre  ml- 
trafté  des  adhérences  avec  les  parties  circonvoifines,  fi  on  s'apperçoit  qu'il  y  ,hods  ««*«*: 
ait  du  pus  ou  d'autres  humeurs  corrompues  dans  la  tumeur,  fi  le  mal  eft  déjà  ve* 
ancien ,  fi  on  foupçonne  la  gangrène  des  inteftins  ,  ou  qu'il  y  ait  enfin  queU 
qu'autre  raifon  qui  s'oppofe  à  ce  qu'on  faffe  rentrer  les  parties  fans  faire 
l'ouverture  du  fac ,  il  faudra  l'ouvrir  avant  tout ,  6c  dilater  enfuite  ,  avec  toute 
la  circonfpe£tion  poflîble  ,  le  ligament  de  Fallope  ,  comme  nous  l'avons  dit 
au  chapitre  précédent.  Enfuite  fi  l'inteftin  fe  trouve  fans  altération  Se  libre  ? 
on  le  réduira  doucement  dans  le  ventre  ,  mais  s'il  étoit  adhérent  aux  par- 
ties adjacentes  ,  il  feroit  néceflaire  de  l'en  féparer ,  en  ufant  de  beaucoup  de 
ménagement  pour  ne  pas  bleffer  la  veine  ou  l'artère  crurale  &  l'inteftin  lui- 
même  ,  ce  qui  jetteroit  le  malade  dans  le  danger  de  mort  le  plus  urgent  (c). 
Si  l'inteftin  ou  l'épiploon  font  attaqués  de  gangrène  ,  on  fe  conduira  comme 
nous  l'avons  expofé  au  chapitre  précédent.  Et  du  refte  ,  s'il  eft  poflîble  de 
faifir  le  fac  herniaire  ,  St  de  le  dégager  tout  doucement  des  parties  envi- 
ronnantes ,  pour  prévenir  le  retour  de  l'hernie  ,  on  pourra  y  faire  une  forte 
ligature ,  tout  auprès  de  l'arcade  crurale  qui  a  livré  partage  à  l'inteftin  p 
ainfi  que  nous  l'expoferons  plus  au  long  au  Xlle.  §   du  chapitre  fuivant. 

(a)   Cap.  de  peritonœo. 

(6)  Ruyfch  à  fait  graver  plufieurs  cas  de  cette  efpèce  dans  fes  obfervations  de  chir.  dans, 
fon  cabinet  anatomique  pag.  63.  fig.  3.  &.  dans  fon  7".  tréfor  d?anatomie  pi.  4.  fïg,  2 
&  3.  de  même  que  M.  Littre  dans  les  Mém.  de  l'Acad.  Roy.  des  Se.  an.  1701. 

(c)  Garangeot  (  oper.  de  chir.  tom.  I.  pag.  286.  )  rapporte  un  cas  dans  lequel  l'inteftin 
étoit  fi  fortement  collé  aux  vaifleaux  cruraux,  qu'il  n'étoit  pas  poflîble  de  l'en  feparer  fans 
les  blener.  Garangeot  penfe  qu'en  pareil  cas ,  il  vaudrait  mieux  donner  quelque-  atteinte  à 
Pinteftin  avec  le  biftouri  qu'à  l'artère  ou  à  la  veine  crurale.  Au  furplus ,  Pâdhérencs  im- 
médiate de  l'inteftin  aux  vaifleaux  cruraux,  fuppofe  néceflairement  la  rupture  du  péritoine  j, 
puifque  fans  cela  le  fac  herniaire  deyroit  fe  îrouygr  entre  ces  garùgs  7  &  les  gjngëcliss" 
àe  f§  toucher» 
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CHAPITRE     CXIX. 
De  l'hernie  du  fcrotum   ,    6*  Jîngiilièrement  de  l'enterocele. 

I. 

Enquoicon-TL  a  été  queftion  jufqu'ici  de  l'hernie  inteftinale  bornée  au  pli  de   l'aîne; 
fifte  rhernie  J_  nous  avons  à  parler  maintenant  des  maladies  qui  ont  leur  fiége  dans  le  fcro- 
&  cîT&ve'i-  tum  ,  ou  autour  des  tefticules.  Pour  en  donner  une  connoiffance  plus  exa&e  , 
ks  efpèces.   n0us   avons  cru  qu'il  ferait    utile  d'en    faire  ici  une   énumération  générale , 
&  de  traiter  enfuite  de  chacune  en  particulier.  Toute   tumeur  contre-nature 
du   fcrotum    &   des    parties  génitales  ,   s'appelle   communément   hernie    du 
fcrotum  ,  ou  f crotale.  On    en  établit  encore  de  deux  efpèces ,    dont  l'une  en: 
nommée  vraie  ,  &  l'autre  faujfe.  La  vraie  eft  celle  qui  eft  formée  par  une  por- 
tion d'inteftin  ,   d'épiploon ,  ou  de  la   veille  ,   qui  s'étant   échappée    du   bas- 
ventre  j  defeend  jufques  dans  le  fcrotum.  On    appelle  faujfe  ou   apparente  , 
celle  qui  provient  de  la  tuméfaction  du  tefticule  ou  des  vaifleaux  fpermati- 
ques  ,  dépendante  de   l'arrêt  des  humeurs  ,  qui  fe  trouvent  arrêtées  dans  l'in- 
térieur de  ces  parties,  ou  d'une  matière  étrangère  ,  telle  que  de  l'air ,  de  l'eau  , 
ou   autre    femblable  ,   qui   les    diftend  outre   mefure.  Sous  ces  deux  dalles 
générales ,  on  renferme  encore  plufieurs  autres  efpèces  particulières  d'hernie 
{crotale  ,  dont  la  dénomination  varie  fuivant  la   différence    des  parties    ou 
des  matières  dont  elles  font  formées.  Si  c'eft  l'inteftin  qui   s'avance  jufques 
dans  le  fcrotum  ,  à  travers  le   prolongement  du  péritoine  ,  la  maladie  re- 
çoit le  nom   à'enterocele  ,  qui   fignifie  hernie  de  Vintejlin  ;    fi  c'eft  l'épiploon 
qui   fait  la  defeente,  on  l'appelle  d'un  mot  grec  épiplocele ,   St  en  latin  her- 
niam  omenti  ,  (  hernie    de  l'épiploon  )  :  enfin  fi  c'eft    la  veffie ,  on  la  nomme 
hernie  de  veffie.  Lorfque  le  fcrotum  eft  diftendu  par  une  humeur   étrangère  ? 
8c  nommément  par  de  la  férofîté  ou  par  de  l'eau ,  ce  qui   en  réfulte  eft  un 
hydrocele  ;  fi  c'eft  par  le  fang  ,  un  hœmatocele  ;  fi  c'eft  par  de  l'air  ou  par  du 
vent ,  un  pneumatocele  ;  Se  fi  c'eft  enfin  par  de  la  graille  un  liparocele.  L'aug- 
mentation de  volume   du    tefticule    avec    dureté  ,  conftitue  le  far xo celé.  La 
tuméfaction  ou  le  gonflement  des  veines  fpermatiques ,  eft  connue  fous  le 
nom  d'hernie   variqueufe  ,  de  varicocele  ,  ou    de   cirfocele  ,  &    l'abfcès  qui  a 
ion  fiége  dans  le  fcrotum  eft  appelle  par  quelques-uns  hernie  humorale.  Il  ar- 
rive quelquefois    qu'il  fe   rencontre    enfemble    deux    de   ces    maladies  ;  on 
déiigne   alors  ce    concours   ou  cette    complication  ,   en   unifiant   le  nom    de 
l'une  8c  de  l'autre  ;  c'eft  de-là  que  viennent  les  mots  d'entero-epiplocele ,  à'hy- 
dro-enterocele ,  A'hydro-farcocele  ,  &  autres  femblables.  Il  y  a  quelquefois  un 
hydrocele  dans  l'un  des  côtés  du  fcrotum  ,  8c  dans  l'autre  un  enterocele  :  j'ai 
vu   dernièrement  un  malade  qui  étoit  dans    ce  cas  ;   &C  cela  peut  avoir  lieu 
auffi  pour  les  autres  maladies.  Nous  allons  préfentement  examiner  ,  par  ordre 
§£  en  détail ,  quelle  eft  la  nature  &    le  caractère  de  toutes  ces  maladies» 
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De  l'Enterocele. 

I  I. 

L'enterocele  du  fcrotum  eft  une  tumeur  formée  d'abord  principalement  Ce  que  c'eft 
par  l'inteftin,  auquel  fe  joignent  enfuite  quelquefois  l'épiploon,  ôt  même  le  ^1gt1'entero" 
méfentere ,  qui,  après  avoir  forcé  les  anneaux  des  mufcles  du  bas-ventre, 
fe  précipitent  jufques  dans  le  fcrorum  ,  à  la  faveur  du  prolongement  du 
péritoine  (  voy.  pi.  XXV.  fig.  3.  A  B.  ).  Cette  hernie,  plus  commune  chez  les 
adultes  que  chez  les  enfans  ,  eft  nommée  par  quelques-uns  ofcheocele  ou 
hernie  complette  pour  la  diftinguer  du  bubonocele ,  qui  eft  regardé  comme 
une-  hernie  moins  parfaite  ,  ou  incomplette  parce  qu'il  ne  s'étend  pas  jus- 
qu'aux bourfes.  L'enterocele  provient  ou  du  relâchement  des  anneaux  ôc  du 
péritoine  ,  relâchement  tel  que  cette  membrane  ,  pouffée  par  les  inteftins  , 
fe  laiffe  diftendre  au  point  de  former  un  fac  ,  qui  pend  jufques  dans  le  fcro- 
tum ,  (  c'eft  ce  que  les  modernes  appellent/àc  herniaire  ;  voy.  pi.  XXV.  fig.  4 
lett.  D  )  ou  bien  de  la  rupture  de  la  portion  du  péritoine  qui  correfpond 
aux  anneaux  ,  8c  qui  les  ferme  en-dedans  du  ventre  ;  l'expérience  prouve 
que  cette  rupture  ,  qui  eft  ordinairement  l'effet  de  quelque  caufe  violente  , 
eft  un  accident  moins  commun  que  le  relâchement  du  péritoine.  Paul 
d'Egine  avoit  cependant  déjà  remarqué  (a)  que  ce  dernier  pouvoir  quelque- 
fois fe  rompre  tout-à-coup  ÔC  avec  beaucoup  de  douleur ,  en  conféquence 
de  quelque  grande  violence;  ôc  d'autres  Auteurs  cités  ci-deffus  au  chapitre 
du  bubonocele  ,  affurent  en  avoir  été  témoins.  L'hernie  occafionnée  par 
le  relâchement  du  péritoine  ne  fe  forme  que  peu-à-peu  &  fans  douleur. 
L'ofcheocele  ne  fe  montre  prefque  jamais  que  dans  un  des  côtés  du  fcro- 
tum ,  mais  quelquefois  auffi  dans  tous  les  deux  ;  le  plus  fouvent  ce  n'eft  que 
l'inteftin  feul  qui  eft  tombé  ;  il  n'eft  point  rare  cependant  que  l'épiploon  foie 
de  la  partie. 

1 1  r. 

Les  caufes  éloignées  de  l'enterocele  font  ordinairement  les  mêmes  que  Caufes&fi» 
celles  du  bubonocele  ÔC  de  l'exomphale  ,  c'eft-à-dire  quelque  violence  exté-  fenre0scei^  en~ 
rieure ,  telles  qu'une  grande  chute  ,  des  fauts  forcés  ,  des  efforts  violens  pour 
mouvoir  ou  pour  foulever  des  poids  coniîdérables ,  le  vomiffement,  la  toux, 
l'éternuement,  ôtc.  L'hernie  fe  forme  tout- à-coup  ,  ou  par  dégrés  &  infenfible- 
ment ,  fuivant  la  nature  particulière  de  la  caufe  qui  y  donne  lieu.  Une  certaine 
foibleffe  naturelle  du  péritoine ,  qui  eft  particulière  à  quelques  perfonnes  , 
doit  être  compté  ici  pour  beaucoup.  Au  commencement  la  tumeur  fe  mani- 
fefte  pour  l'ordinaire  vers  le  haut  des  parties  génitales  fous  un  fort  petit  vo- 
lume ;  mais  fi  on  ne  s'oppofe  d'abord  à  fes  progrès  ,  elle  defeend  peu-à- 
peu  toujours  davantage  ,  ÔC  tombe  enfin,  tantôt  plutôt  ôc  tantôt  plus  tard ,  juf- 
ques dans  les  bourfes  ,  enforte  qu'on  peut  fentir  avec  les  doigts  le  tefticule- 
du  côté  malade,  tout  près  de  la  tumeur;  ÔC  celle-ci  s'accroît  quelquefois 
infenfiblement  au  point  que  le  fcrotum  ,  obligé    de   céder   au  poids  ÔC  à  la 


Ça)  Lib,  YI.  cap.  6$, 
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prefîion  des  inteftins  ,  s'étend  infenfiblement  jufques  au  milieu  de  la  cuiffe ,' 
&  qu'on  l'a  vu  même  defcendre  jufqu'aux  genoux,  (a)  Les  fignes  de  l'ofcheo- 
cele ,  outre  ceux  dont  nous   avons   déjà  fait  mention  ,  font  à  peu  près  les 
mêmes  que  ceux  qui  ont  été  défignés   plus  haut  pour  reconnoître  le  bubo- 
nocele  ,  fçavoir ,  une  tumeur  contre  -  nature  qui  fe  montre  aux  environs  des 
parties  naturelles ,  ÔC  fpécialement  dans  le  fcrotum  ;  tumeur  qui  repond  au 
ra£t  à  peu  près  comme  une  veflie  gonflée  d'air  ,  qui    fe  prolonge  depuis  l'an- 
neau de  l'oblique  externe  jufques  dans  le  fcrotum ,  Se  auprès  de  laquelle  on 
découvre  communément  avec  le  doigt  le  tefticule  (b).  Lorfque  le  mal  n'a  pas 
encore  beaucoup    d'ancienneté  ,    &  qu'il  n'y  a  point  d'inflammation ,  la  tu- 
meur a  des  alternatives  d'accroiflement  6c  de  diminution  ;  elle  rentre  quel- 
quefois   d'elle-même  dans  le    ventre,   fur- tout  quand  le  malade   fe  trouve 
couché  fur  le  dos  ,  ou  diminue  du  moins  notablement ,    Se   pour  lors  elle 
n'excite  prefque  point  de  douleur.  Si  elle   ne  rentre  pas  de   cette  manière , 
on  n'a  pas  de  peine  à  la  rapprocher  des   aînés  par  l'opération  du  taxis ,  6c 
même  à  réduire  les  parties  dans  le  ventre  ,  ce  qui   eft  ordinairement  annon- 
cé par  une  forte  de  bruit  ou  de  gargouillement  ;  mais  dès  qu'on  retire  la  main , 
ou  que  le  malade  fe  relevé ,   la  tumeur  reparoît  tout  de   nouveau ,  en  faifant 
quelquefois  la  même  efpèce  de  bruit  qu'elle  avoit  fait  en  rentrant.  Les  cris  , 
la  toux,  la  plénitude  des  premières  voies  à  la  fuite  des  repas  ,  Se  les  efforts 
qu'on  eft  obligé  de  faire  pour  foutenir  de  péfans  fardeaux,  en  augmentent 
le  volume:  la  chaleur   occafionne  encore  le  même  effet,   mais  le  froid  ,  au 
contraire  ,  la  refferrê    8c  en  diminue    les    dimenfïons.  Les  inteftins  tombés 
dans  le  fcrotum  peuvent  y  fouffrir  inflammation,  être  extraordinairement  dit- 
tendus  par  l'amas  des  matières  fécales  ,  ou  contracter   des  adhérences  avec 
les  parties   circonvoifines  :    dans  tous  ces  cas  ,    les    tentatives    qu'on    fait 
pour  les  réduire  font  toujours  infru£tueufes(c).  Quand  on  comprime  l'hernie 
avec  la  main ,  on  fent  au  taft   le    gonflement  de  l'inteftin  ,   de   même  que 
l'augmentation  &.  la  diminution  fucceflives  auxquelles  la  tumeur  eft   fujette  , 
8t  l'on  entend  aufll  quelquefois  le  gargouillement  dont  nous  avons  parlé.  Si 
l'on  apprend  que  le  malade  fait  rentrer  quelquefois  les  parties  dans  le  ven- 
tre ,  on  peut  en  conclure,  avec  plus  de  certitude ,  que  l'hernie  eft  un  véritable 
enterocele.  Il  eft  ordinairement  au   pouvoir  du  Chirurgien  de  difeerner  le 
tefticule  dans  la  tumeur  herniaire  ,  &  c'eft  à  la  faveur  de  ce    figne    princi- 
palement ,  qu'on  a  coutume  de  diftinguer  l'hernie    du  fcrotum  du   pnéuma- 
tocele  &  de  l'hydrocele.  Les  malades  attaqués    de  cette    efpèce    d'hernie 
éprouvent  de  tems  à  autre,  à  raifon  des  caufes  ci- devant  mentionnées  ,  des 
tranchées  6c  des  douleurs  de  colique,  tantôt  plus  &  tantôt  moins  fortes,  dans 
le  fcrotum  ,  dans  les  aînés  &  dans  le  bas  -  ventre.  Quelques-uns  font  aufîi  fa- 

■■  — —^~ 

(a)  Vid.  Meekren  (  obf.  chir.  pag.  361  )  &  autres.  J'en  ai  vu  moi-même  d'un  volume 
très-confîdérable. 

(6)  Garangeot  dit  (  oper.  de  chir.  tom.  I.  pag.  320  II.  édit.  )  que  l'inteftin  eft  quel- 
quefois fi  bien  confondu  avec  le  tefticule,  qu'il  n'eft  pas  poflible  de  l'en  diftinguer; 
mais  comme  chacune  de  ces  parties  eft  naturellement  renfermée  dans  une  poche  par- 
îicutière  ,  cela  ne  peut  arriver  que  très  rarement. 

(<0  Vid.  Cypriani  epift.  de  fœtu  &c.  pag.  85. 

tigués  , 
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tigués ,  par  intervalles ,  de  naufées  Se  de  vomifiemens.  Lorfque  l'hernie  fe 
forme  fubitement  par  l'effet  de  quelque  aftion  fort  violente  ,  l'ouverture  de 
l'anneau  ,  qui  n'a  pas  eu  le  tems  de  fe  dilater ,  oppofe  fouvent  un  ohftacle 
invincible  à  la  réduction  ,  &.  il  n  eft  guère  poffible  que  l'étranglement  ne 
furvienne  bientôt ,  Se  que  l'état  du  mal  n'empire,  ainli  qu'on  l'a  déjà  dit  en 
parlant  du  bubonocele  Se  de  l'exomphale, 

I  V. 
On  a  remarqué  qu'il  eft  quelquefois  des  hommes ,  &  même  des  femmes  Pr0£n°ai^ 
enceintes  ,  qui  fupportent  î'enterocele  fans  en  éprouver  de  grandes  incommo- 
dités ,  ou  des  accidens  fâcheux;  mais  pour  l'ordinaire  les  incommodités 
augmentent  avec  le  volume  de  la  tumeur ,  8c  avec  le  tems ,  au  point  qu'on 
devient  incapable  de  tous  les  travaux  un  peu  fatiguans.  En  outre ,  fi  on  na 
pas  foin  de  contenir  la  tumeur  par  un  bandage  convenable ,  il  eft  toujours 
fort  à  craindre  qu'un  froid  violent  &  fubit  ,  un  faut,  un  effort  ,  la  toux, 
l'étemuement  ,  des  cris  ,  quelque  aliment  flalulent ,  le  vomiffement ,  une  chu- 
te ,  un  accès  de  colère  ,  6c  autres  caufes  de  cette  nature  ,  fouvent  très- 
îégéres  en  apparence  ,  ne  chaffent  forcement  du  ventre  la  plus  grande  par- 
tie des  inteftins  ,  &.  n'occafionnent  l'étranglement  de  l'hernie  ,  avec  les 
fymptômes  qui  en  font  la  fuite ,  &.  dont  il  a  été  fait  mention  plus  haut ,  à 
propos  du  bubonocele  St  de  l'exomphale  ,  tels  que  des  douleurs  exceffive- 
ment  aiguës ,  la  paffion  iliaque  ,  Se  autres  femblables ,  qui  jettent  le  malade 
dans  le  danger  de  mort  le  plus  imminent.  Si  les  perfonnes  travaillées  de 
I'enterocele  s'affujettiffent  à  porter  conftamment  un  bon  bandage  ,  2>c  qu'avec 
cela  elles  évitent  foigneufement  tous  les  exercices  forcés ,  elles  guèriifent 
pour  l'ordinaire  radicalement ,  fuppofé  que  le  fujet  foit  encore  jeune ,  ôt  fi 
c'eft  un  adulte  ou  un  vieillard ,  on  empêche  du  moins  par  ce  moyen  ,  que 
le  mal  ne  devienne  pire  ,  8c  l'expérience  prouve  qu'ils  peuvent  vivre  auffi 
long-tems  que  les  autres  hommes  ,  8c  n'être  pas  fournis  à  plus  d'infirmités , 
s'ils  jouiffoient  d'ailleurs  d'une  bonne  famé.  En  général  ,  on  court  moins  de 
rifque  lorfque  l'épiploon  fait  partie  de  l'hernie ,  que  fi  l'inteftin  s'y  trouvoit 
feul  ;  celle  qui  eft  fort  ancienne  a  toujours  beaucoup  plus  de  peine  à  gué- 
rir que  celle  qui  eft  encore  récente  ,  8t  le  plus  fouvent  elle  eft  incurable.  Les 
grandes  hernies  du  fcrotum  n'oppofent  pas  néanmoins  communément  autant 
d'obftacle  à  la  réduction  ,  que  celles  de  l'aîne  qui  n'ont  que  peu  de  vo- 
lume. Enfin  ,  il  eft  bon  de  fçavoir  que  les  defcentes  qu'on  a  long-tems  con- 
tenu dans  le  ventre  par  le  bandage  ,  fi  elles  viennent  à  reparoître  par  l'aûion 
de  quelque  caufe  violente ,  ne  peuvent  que  très-difficilement  être  réduites ,  à 
caufe  du  rétreciffement  de  l'anneau  ,  &  font  très-fujettes  à  s'étrangler.  Pour 
plus  grand  éclairchTement ,  on  peut  voir  ce  que  nous  avons  dit  plus  haut  5 
en  donnant  le  prognoftic   du  bubonocele. 

V. 

Si  l'hernie  eft  récente  St  fans  étranglement  ;  fi  les  inteftins  ne  font  ni  bou-     Curej 
chés ,  ni  adhérens  aux  parties   extérieures,  la  première  chofe  qu'on  ait  à  fe 
propofer ,  comme  nous  l'avons  déjà  remarqué  à  l'article  du  bubonocele  ,  (  chap, 
Tom,  H,  B  b 
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CXVI.  §.  VI.  )  eft  de  réduire  dans  leur  place  naturelle  toutes  les  parties  qu* 
en  font  forties.  Si  la  tumeur  eft  d'un  volume  un  peu  confidérable  ,  on  fera 
foulever  le  fcrotum  par  un  aide  ,  tandis  que  le  Chirurgien  s'efforcera  de 
faire  rentrer  les  inteftins  dans  le  ventre ,  en  les  prelîant  légèrement  avec  la 
main  ,  8t  leur  donnant  des  mouvemens  doux  Se  variés  (a).  Après  la  réduction  , 
on  s'attachera  à  maintenir  folidement  les  parties  en  place  ;  6c  pour  em- 
pêcher encore  plus  efficacement  qu'elles  ne  retombent  ,  on  procurera,  s'il 
eft  poffible,  l'obturation  de  l'ouverture  du  bas-ventre  qui  leur  a  déjà  livré 
partage  ,  &  qui  a  fouffert  une  dilatation  forcée ,  ou  du  moins  un  refferrement 
confidérable  de  cette  même  ouverture  (a*).  On  pourra  y  parvenir  par  deux  mo- 
yens principaux  ,  comme  nous  l'avons  déjà  dit  au  chapitre  du  bubonocele, 
c'eft-à-dire  ,  par  le  bandage  '&  par  la  celotomie  ,  vulgairement  appellée 
caftration  ,  parce  qu'on  retranche  ordinairement  un  tefticule  à  ceux  qu'on 
foumet  à  cette  opération.  La  méthode  vantée  par  certaines  gens  qui  effayent 
de  guérir  les  hernies  par  des  onguents ,  des  emplâtres ,  ou  par  toute  autre  ef- 
pèce  de  médicament  ,  fans  le  fecours  du  bandage  ,  ou  par  Jymphatie  (b)  , 
eft  ridicule  ou  tout  au  moins  fort  incertaine  ,  8c  fouvent  fuperftitieufe.  Le  pre- 
mier &  le  principal  moyen  curatif,pour  les  hernies  récentes  Se  fans  étran- 
glement ,  confifte  dans  l'application  Se  l'ufage  d'un  bon  bandage  (  dont  nous 
parlerons  bientôt  plus  au  long  ) ,  &  de  quelque  emplâtre  agglutinatif  d'une 
utilité  reconnue  pour  ces  maladies  ,  tels  que  ceux  qui  ont  été  recommandés 
pour  le  bubonocele  (c)  ;  on  parvient  par-là  à  guérir  ,  non-feulement  pref- 
que  tous  les  jeunes  garçons  St  les  petits  enfans  ,  comme  je  l'ai  fouvent 
expérimenté  ,  mais  les  adultes  même  fe  trouvent  quelquefois  auffi  heureufe- 
ment  délivrés  de  leurs  hernies  ,  fur-tout  fi  on  féconde  l'effet  du  bandage 
par  des  remèdes  forrifians  6c  carminatifs  ,  employés  tant  à  l'intérieur  qu'à 
l'extérieur  ,  &  par  une  manière  de  vivre  convenable  (d).  Si  l'âge  du  malade  , 
l'ancienneté ,  &  fur-tout  le  grand  volume  de  l'hernie  ,  ou  la  difficulté  qu'on 
trouve  à  la  réduire  ,  ne  permettent  pas  de  tenter  la  cure  radicale  ,  on  pour- 
ra du  moins  apporter  quelque  foulagement  au  malade  par  le  moyen  du  ban- 
dage ,  commenous  venons  de  le  dire  au  précédent  §  ;  mais  s'il  eft  poffible 
de  faire  rentrer  encore  les  parties ,  on  pourroit  guérir  radicalement  auffi  ces- 
fortes  d'hernies  par  la  méthode  décrite  par  M.  le  Dran  (e). 


(a)  On  favorife  quelquefois  la  réduction  en  faifânt  mettre  le  malade  fur  le  côté  fa  in.' 

(a*)  Quelques-uns  prétendent  qu'elle  ne  fe  ferme  jamais  entièrement,  mais  fimplemenr 
qu'elle  fe  rétrécit ,  ce    qui  ne  peut  être  décidé  que    par   des  obfervations  ultérieures.. 

(fc)  Per  iranfplantaticngm  vel  per  fympathiam, 

(0  Chap.  CXVL  §,  VI.  &  pi.  XXV. 

(<*)  Vers  la  fin  du  dernier  fïècle  ,  un  Eclefîaffique  françois,  nommé  le  Prieur  de  Ca- 
brière  ,  prétendit  avoir  un  remède  connu  de  lui  feul  pour  guérir  toutes  les  hernies-, 
fans  le  fecours  du  bandage  &  de  l'opération..  Louis  XIV.  acheta  à  grand  prix  ce  fecret9. 
Se  ordonna  de  rendre  le  remède  public.  C'étoit  l'efprit  de  fel,  qu'on  prenoit  chaque  jour 
pendant  quelque  tems,  dans  une  certains  quantité  de  vin  rouge.  Voysz  Verduc  tr.  des 
bandages ,  pag.  Z40.  Valentini  polychreft.  exot.  pag.  89.  Se  Dïonis ,  chap.  des.  hernies? 
râns  le  bandage  l'efprit  de  fel  n'eft  d'aucune  utilité, 

00  Dans  fss  opérât,  de  chir.  pag.  114» 
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V  ï. 

Cela  pofé ,  je  ne  peux  m'empêcher  de  m'élever  ici  fortement ,  avec  tout  c^t°^°ll 
ce  qu'il  y  a  de  Médecins  Se  de  Chirurgiens  qui  ont  de  l'humanité  ,  contre  ceiotomie.ou 
la   pernicieufe   &  déteftable  coutume   où  font  prefque  tous  les   Charlatans  d.a  la  ,cafirî." 

1      r  1        1  n-      1  1     1        j  S      •■•-'>  i-i  j     non,  dont  fe 

de  retrancher  le  tefticule  aux  malades  de  tout  âge  qu  us  entreprennent  de  fervent  les 
guérir  de  l'hernie  du  fcrotum  ,  après  leur  avoir  lié  auparavant  le  cordon  des  Opérateurs 
vaifleaux  fpermatiques,  6c  le  prolongement  du  péritoine  (a),  tandis  qu'il  y  pou" gûèrir 
a  des  moyens  beaucoup  plus  fùrs  &  moins  violens  pour  délivrer  ces  mal-  les  hernies, 
heureux  de  leur  incommodité ,  qui  peuvent  &  qui  doivent  être  préférés  à 
la  caftration.  Loin  que  cette  cruelle  méthode  foit  conftamment  avantageufe , 
comme  les  empyriques'  ofent  le  publier  ,  elle  fait  fouffrir  de  très-grandes 
douleurs  à  ceux  qu'ils  y  foumettent  ,  les  précipite  fouvent  dans  un  danger 
très-prochain  de  mort,  &  pour  comble  de  maux,  laifle  toujours  fubfifter  la 
crainte  delà  rechute.  Les  malades ,  ÔC  ceux  qui  prennent  intérêt  à  leurcon- 
fervation,  doivent  donc  fuir  comme  la  pefle  8c  le  poifonces  fortes  d'empyriques; 
être  bien  perfuadés  que  toutes  les  manœuvres  de  ces  miférables  n'ont  point 
d'autre  but  que  le  gain;  qu'elles  ne  font  dirigées  ni  parla  raifon  ni  par  la 
prudence  ,  6c  que  les  magnifiques  promeuves  enfin  par  lefquelles  ils  bercent 
les  fimples  ,  ne  font  qu'un  tiftu  de  fraudes  &  d'impoftures.  L'amour  de 
l'humanité  5c  le  devoir  de  leur  place  ,  devroient  engager  les  Princes  & 
les  Magiftrats  à  défendre  publiquement  &  fous  des  peines  très-grièves,  comme 
on  le  pratique  en  certains  païs  ,  aux  Chirurgiens  ,  8t ,  à  plus  forte  raifon ,  aux 
Opérateurs  ambulans ,  d'ofer  jamais  entreprendre  la  caftration  dans  le  cas 
des  hernies  ,  fans  avoir  préalablement  confnlté  quelques  Médecins  habiles 
êc  fages  ,  ex.  obtenu  leur  confentement.  On  ne  peut  ,  à  mon  avis  ,  fans  en- 
courir le  reproche  d'une  infigne  témérité  ,  8c  d'une  cruauté  impardonnable , 
fe  charger  de  cette  opération ,  auffi  dangereufe  que  difficile ,  qui  caufe  d'hor- 
ribles fouffrances  aux  malades  ,  qui  les  prive  d'un  tefticule  ,  qui  met  leur 
vie  en  péril,  Se  qui  ,  par  furcroit  d'infortune,  les  tient  perpétuellement  dans 
fappréhenfion  de  la  récidive  :  cette  dernière  crainte  n'eft  malheureufement 
que  trop  bien  fondée  ;  car  on  a  vu  allez  fouvent  les  inteftins  St  le  fac  ,  fourni 
par  le  péritoine,  retomber  après  la  caftration,  Se  par  conféquent  l'hernie 
fe  réproduire.  Cela  n'eft  pas  feulement  conftaté  par  le  témoignage  de  Celfe  (6) 
Se  de  Cyprianus  (c)  ,  l'un  des  plus  célèbres  Chirurgiens  Hollandois  de  fon 
tems  ,  je  m'en  fuis  encore  convaincu  par  ma  propre  expérience.  Il  vaut 
donc  beaucoup  mieux  ,  comme  j'en  ai  déjà  averti  plus  haut,  traiter  par  le 
bandage  les  hernies  qui  font  encore  fufceptibles  de  réduction;  Se  fi  les  parties 

(a)  Cet  ufage  fubfiftoit  encore  du  tems  d'Hildanus  &  de  Fab.  d'Aquapendente.  Félix. 
Plater  (  mantiff.  obf.  feleft.  obf.  V.  )  a  vu  la  feftion  &  la  ligature  du  cordon  fpermati- 
que  ,  être  fuivie  des  plus  cruels  fymptômes ,  des  convulfions  8c  de  la  mort;  mais  il  eft  pro- 
bable que  l'inteftin  avoit  été  lié  en  même  tems ,  car  ces  fymptômes  ne  peuvent  guère 
dépendre  de  la  feule  ligature  du  cordon,  comme  l'attelle  l'opération  de  la  caftration,  à 
laquelle  on  a  fi  fouvent  recours ,  tant  dans  les  hernies  que  pour  le  farcocele. 

(£)  Liv.  VII.  cap.  XX. 

(c)  Epift.  de  feetu  pag.  87. 

Bb  ij 
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ne  peuvent  être  contenues  dans  le  ventre  ,  ou  que  les  malades  ne  veuillent 
ou  ne  puiffent  pas  fupporter  plus  long-tems  l'incommodité  du  brayer  ,  je 
leur  confeillerois  de  fe  foumettre,  non  à  la  pratique  banale  8t  cruelle  de  la 
caftration ,  mais  à  une  nouvelle  méthode  curative  moins  dangereufe  ,  dont 
nous  donnerons  la  defcription  au  §  XII.  On  peut  confulter  à  ce  fujet  la 
diflértation  que  j'ai  publiée  à  Helmftadt  en  1718  ,  fur  la  néceffité  d'arrêter 
les  abus  de  la  célotomie  (a). 

VIL 

Quelles  font  j^a  préférence  que  nous  accordons  au  bandage  fur  tous  les  autres  moyens, 
d'un bonban-  tant  qu'il  peut  fuffire  ,  pour  la  cure  de  l'enterocele  Se  de  l'épiplocele  ,  exige 
daSs»  que  nous  alignions  les  qualités   qu'il    doit  avoir  pour  être  bien  fait  ,   Se  la 

manière  de  procéder  à  fon  application.  En  général ,  les  meilleurs  de  tous 
les  bandages  font  ceux  qui ,  par  la  compreffion  la  plus  exa£te  fur  l'ouverture 
du  ventre  qui  a  permis  l'iiTue  des  parties  ,  empêchent  que  l'inteftin  ou  l'é- 
piploon  ne  retombent.  Ils  rempliffent  d'autant  mieux  cette  condition  ,  qu'ils 
s'adaptent  plus  parfaitement  au  corps  du  fujet  fur  lequel  on  les  applique  ; 
l'induftrie  Se  la  fagacité  que  les  Chirurgiens  modernes  ont  fait  paroître 
dans  l'invention  des  différentes  fortes  de  bandages ,  dont  les  formes  font  très- 
variées  ôc  l'ufage  très-commode  Se  très  -  efficace  pour  guérir  non  -  feulement 
les  hernies  d'un  côté  ,  mais  celles  encore  qui  fe  montrent  tout  à  la  fois  à 
droite  Se  à  gauche ,  cette  induftrie  ,  dis-je  ,  mérite  les  plus  grands  éloges. 
On  trouve  les  diverfes  figures  de  ces  bandages  dans  les  ouvrages  que  leurs 
inventeurs  ont  publiés  ,  ÔC  j'ai  eu  foin  de  faire  graver  dans  ma  XXV.  plan- 
che ,  fig.  5.  6.  7.  8.  9.  10.  11.  iz.  13.  14.  Se  15.  ceux  qui  m'ont  paru 
devoir  être  préférés  à  tous  les  autres  (t),  Se  réunir  le  plus  d'avantages.  Du 
relte  ,  la  matière  qu'on  y  emploie  n'eft  pas  toujours  la  même  :  ceux  qu'on 
deftine  aux  enfans  Se  aux  jeunes  gens  doivent  être  faits  avec  du  linge 
fort ,  de  la  futaine  garnie  de  coton  ,  ou  avec  de  la  peau  douce  ;  on  com- 
pofe  ceux  des  adultes  Se  des  perfonnes  robuftes ,  avec  un  cuir  épais  Se  fort  ? 
ou  même  avec  l'acier.  Ces  bandages  convenablement  appliqués  autour  du 
corps  en  forme  de  ceinturon.,  conjointement  avec  l'emplâtre  agglutinatif  8c 
fortifiant  qu'on  place  fur  l'ouverture  qui  a  livré  pafTage  aux  parties  ,  en  com- 
primant l'anneau  Se  le  fac  herniaire  ,  ne  contiennent  pas  feulement  les 
inteftins  en  dedans  du  ventre  ,  mais  ils  procurent  encore  quelquefois  l'adhé- 
fion  des  parois  du  fac  Se  de  ceux  du  prolongement  du  péritoine  ,  ou  le  ref- 
ferrent  du  moins  à  tel  point ,  que  les  boyaux ,  dans  la  fuite  ,  ne  peuvent 
plus  retomber.  Au  furplus  ,  pour  pouvoir  fe  promettre  cet  avantage  de  l'u- 
fage du  bandage ,  il  faut  le  porter  pendant  un  efpace  de   tems  affez  long  , 


(a)  Quelques  perfonnes  croient  que  ceux  à  qui  on  a  retranché  un  tefticule  ,  ne  font 
plus  propres  à  engendrer  ;  mais  c'eft  une  erreur  démentie  par  plufieurs  faits  dont  j'ai  con- 
noiffance  ;  il  paroît  hors  de  doute  cependant  qu'on  peut  travailler  plus  efficacement  à  la 
génération  avec  les  deux  tefticules ,  tout  de  même  qu'on  y  voit  mieux  avec  deux  yeux  ,. 
qu'avec  un  feu!. 

(b)  On  trouve  dans  le  premier  vol.  des  Mém.  de  l'Ac.  de  Chir.  pag..  697  Se  698.  la  de£ 
cription   ik  la  figure  d'un  nouveau  bandage  élaftique  pour  les  hernies,. 
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Se  tout  au  moins  durant  fix  mois  ;  8t  de-plas  ,  on  fe  tiendra  toujours  à 
une  diette  très  -  exaéte  ,  évitant  avec  grand  foin  les  fauts  ,  la  danfe  ,  l'é- 
quitation  ,  Se  tous  les  autres  exercices  de  cette  éfpèce  qui  donnent  beaucoup 
de  mouvement  au  corps.  On  purgera  de  tems  en  tems  les  malades  avec 
des  minoratifs  ,  &  on  leur  fera  prendre  auflï ,  par  intervalles  ,  des  remèdes 
toniques  Se  fortifians ,  afin  de  prévenir  le  gonflement  exceïïif  des  inteftins , 
qui  pourroit  les  mettre  en  état  de  forcer  de  nouveau  les  mufcles  du  bas- 
ventre  St  de  s'échapper  par  les  anneaux.  Au  moyen  de  toutes  ces  atten- 
tions ,  on  peut  guérir  radicalement  pour  l'ordinaire  ,  ceux  qui  n'ont  pas 
encore  atteint  leur  vingtième  année  ,  ainfi  qu'il  a  déjà  été  dit  aux  §  §  IV  Se 
V  j  St  ceux  qui  ont  paiTé  ce  terme  ,  ou  qui  ont  même  au-delà  de  trente 
ans  ,  ne  doivent  pas  entièrement  défefpérer  d'une  guèrifon  parfaite  ,  pourvu 
que  l'hernie  foit  encore  récente  8c  qu'on  ait  promptement  imploré  le  fecours 
d'un  Chirurgien  habile  Se  prudent. 

VIII. 

La  célotomie    ou    la   caftration  eft  encore  ,  pour  l'enterocele  ,   un  moyen  quee,qauec^ 
curatif,  dont  nous  avons  dit  que  les  charlatans  faifoientun  très-grand  ufage,  tomie. 
mais  qu'un  Chirurgien  éclairé    8t  fage  aura  toujours   bien    de    la  peine  à 
mettre  en  pratique  ,  par  les  raifons  qui  ont  été  expofées  ci-devant  (  voyei  le 
§  VI.  ),  fur -tout  lorsqu'il  aura  affaire  à  de  jeunes  gens.    On  ne  peut  cepen- 
dant fe  difpenfer  de  recourir   au   fer,    toutes  les  fois   que    l'adhérence    des 
inteftins   au  fcrotum    ou  au  prolongement  du  péritoine  ,  en  rend  la  réduc- 
tion impofïïble  ,    que    le  bandage  ou   les    autres  fecours    ne   font    d'aucune 
utilité,  que  le  malade   ne  peut  vacquer   à  fes  affaires,  St  qu'il  eft  prochai- 
nement menacé  de  l'étranglement.  Les  opérateurs  qui  courent  le  pais  ,  n'en 
exigent  pas  tant  pour  prendre  le  fer  en  main  ;  à  l'exemple  des  Anciens  (a) , 
ils  ne  font  pas  difficulté  de  foumettre  les  enfans  ,  les  adultes  8t  les  vieillards 
à  la   caftration  ,  quoique  les   inteftins  n'aient   contracté    aucune   adhérence 
avec  les  parties  circonvoifines  ,   St  qu'ils  aient  encore   la  liberté    de  rentrer 
dans  le  ventre.  Voici  comment  ils  procèdent  à  cette  cruelle  mutilation. 

I  X. 

Ils  placent  le  malade  fur  une  table  St  fur  le  dos ,  ayant  la  tête  baffe  Se   uCo™meni;. 
les  hanches  élevées ,  8t  l'affuj  étrillent  fortement  dans  cette  fituation  avec  des  quée  par  les 
liens  (  voy.  Scultet  pi.  XXXVIII.  )  ,  ou  bien  ils  lui  font  tenir  la  tête  ,  les  mains  charlatans» 
St  les  pieds  par  des  hommes  robuftes  ,  afin    qu'il  ne  puiffe   ni    fe   tourner, 
ni  fe  mouvoir.  Après  cela  ,  l'opérateur  repouffe  les  inteftins  dans  le  ventre  , 
St  lorfqu'ils  font  rentrés  ,   il  ordonne  à  un   aide    de  faire    une  forte   com- 
prefïïon    fur  l'anneau  avec  la    main  ;   enfuite   il   pince  la  peau  St  la  graiffe 
à  la  partie  fupérieure  8t  latérale  du  fcrotum  ,  comme  dans  l'opération  du 
bubonocele  ,   ou   lorfqu'on    veut   pratiquer   un   cautère    ou   un   féton ,  8c  y 
fait  une  incifion  de  trois  ou  quatre  travers  de  doigts ,  plus  ou  moins ,  fuivant 
que  le  fujet  fe  trouve    plus  ou  moins  grand.    Après  avoir   mis    de    cette 


(a)  Yid.  Paulus  lib.  VI.  cap.  65, 
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manière    le  prolongement  du  péritoine  à  découvert ,  on  le  détache  ,  de  mê- 
me que  le  tefticule ,  des  parties  circonvoifines   St  du  fcrotum ,  en    fe  fervant 
du  doigt ,  ce  qui  ne  peut  fe  faire  fans  caufer  d'extrêmes  douleurs  au  malade. 
On  tire   enfuite  à  foi  ce  même  prolongement  autant  qu'il  eft  néceffaire ,  8c 
on  le  lie  fortement  à  fa  partie  fupérieure  ,  avec  un  cordonnet  de  foie  ou  de 
fil,  comme  on  a  coutume  de  le  pratiquer  dans  l'extirpation  des  tumeurs  en- 
kiftées  qui  ne  tiennent  à  la  partie  que  par  un  petit  pédicule  ,  Se  l'on  com- 
prend en  même  tems  dans  la  ligature  les  veines  8c  les  artères  fpermatiques  , 
afin  qu'elles  ne   donnent   pas  du  fang  lorfqu'on   viendra  à  couper  le  cordon 
formé  par  ces  vaiffeaux.   D'autres  ,   avant  de   tirer  le  tefticule   du  fcrotum  , 
lient    le    prolongement  du  péritoine  dès    qu'ils  Font  féparé  avec    les  doigts 
des  parties  qui  l'avoifinent ,  après  quoi  ils  arrachent  le  tefticule  des  bourfes  , 
&  le  tiennent  caché  dans  une  de  leurs  mains  ,  pour  en  dérober  la  vue  aux 
afîîftans ,    &  fur-tout  aux  parens  du    malade  ;   cela   fait  ,  ils  coupent  très- 
promptement  tout  ce  qui  eft  compris  dans  la  ligature  ,  un  travers  de  doigt  au- 
deflbus  de   cette  dernière  ,   conjointement  avec  le  tefticule  ,  qu'ils 'ont  foin 
de  mettre  à  l'écart  fans  qu'on  s'en  apperçoive  ;   ils    remplirent  la  plaie  de 
lambeaux  de  linge  ;  ils  appliquent  par-deiïus  un  emplâtre  Se  une  comprefle, 
foutenues  par  un  bandage ,  6c  font  enfin  porter  le  malade  dans  fon  lit ,  en 
lui  laiflant  ignorer  qu'ils  l'ont  privé  d'un  tefticule  (a).  Les  jours  fuivans  ,  on 
renouvelle  l'appareil  une  fois  en  vingt-quatre  heures ,  &.  l'on  panfe  la  plaie 
avec  l'huile  d'œuf ,  celle  d'hypericum  ,  ou  avec  quelque  autre  huile  vulnéraire 
de  cette  efpèce ,  jufqu'à  ce  que  le  fil  avec  lequel  on  a  lié  le  prolongement  du 
péritoine  ÔC  les  vaiiîeaux  fpermatiques,  fe  détache  &  tombe  de  lui-même  , 
ce  qui  arrive  ordinairement  dans  l'efpace   de  cinq,  de  fix  ,  ou  de  fept  jours. 
Après  la  chute  de  la  ligature  on  travaille  à  réunir  la  plaie  avec  les  mêmes 
médicamens  balfamiques   dont  on  s'eft   fervi    jufqu'alors   ,  St   l'on    achevé 
ainfi  toute  la  cure.  Les  empiriques  les  moins  imprudens ,  prefcrivent  un  repos 
de   quatorze    ou    de    quinze  jours   à   leurs  malades   ,    &  les   aiîujettiffent  à 
une   diette  à   peu  près  auffi  exaâe  que   celle  qu'on   fait  obferver  dans  les 
plaies   considérables  ,  8t  à  la  fuite  des  opérations  de  quelque  conféquence, 
ce  qu'ils   continuent  jufqu'à  ce   que  le  fujet   meure    ou     guèriffe.  Du   refte , 
l'expérience   a  prouvé   ,  que  bien  de  malades    à    qui   l'on  a  fait  efîbyer  la 
caftration  pour  les  guérir  de  leurs  hernies ,  ont  été  attaqués   d'abord   après 
cette  opération ,  de  fièvres  ,  de  fpafmes  6c  de  convulfions ,  fur-tout  lorfqu'on 
n'y  avoit  pas  apporté  allez  de  prudence  Se  de  douceur ,  ou  que  le  régime  con- 
venable avoit  été  négligé  :  en  outre  ,  on  a  vu  revenir  aufïï  quelquefois  l'hernie 
dans  ceux  qui  en   avoient  été  délivrés    de  cette    manière.    Nous   apprenons 
par  Fab.  d'Aquapendente  &L  par  Scultet ,  que  quelques   Chirurgiens  ,  particu- 
lièrement en  Italie  ,  faifoient  ufage   d'une  méthode  un  peu  différente  ,  mais 
plus  cruelle  encore  &  plus  douloureufe  que  celle  dont  nous  venons  de  parler. 
Pour  lier  le  prolongement  du  péritoine  ,   ils  le  traverfoient  avec  une  grande 


(a)  Quelques  Chirurgiens  traverfoient  autrefois  avec  une  grande  éguille  enfilée  d'un 
gros  fil  double  le  prolongement  du  péritoine ,  &.  le  lioient  d'un  St  d'autre  côté.  Paulus 
Ioc.  modo  citato. 
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égaille  armée  d'un  gros  fil  ciré  ,  8t  après  en  avoir  fait  la  ligature  ,  ils  cou. 
poientle  tefïicule ,  Se  cautérifoient  avec  un  fer  ardent  la  plaie  des  vaiffeaux 
ïpermatiques. 

X.    . 

On  a  inventé  pour  la  cure  de  l'enterocele  ,  une  troifième  méthode  plus  L*  p°in* 
douce,  dontP^ré  (a)  &  Geiger  (b)  ont  donné  la  defcription  ,  &  qui  eft  con-  ' 
nue  communément  fous  le  nom  de  point  doré  :  le  but  qu'on  paroît  s'être 
propofé  ,  en  imaginant  cette  méthode  ,  a  été  de  prévenir  la  perte  du  tefti- 
cule ,  &  de  fouftraire  les  malades  aux  douleurs  ÔC  au  danger  de  la  caftration. 
Voici  la  manière  dont  on  l'exécute.  Le  malade  étant  couché  fur  le  dos ,  Se 
les  inteftins  réduits  dans  le  ventre,  on  met  à  découvert,  par  une  incifion  lon- 
gitudinale,  comme  nous  l'avons  dit  ci-deffus,  le  prolongement  du  péritoine; 
l'on  parle  un  fil  d'or  autour  de  ce  prolongement  6c  tout  contre  les  anneaux  3 
fans  toucher  au  tefticule  ,  qu'on  Iaiffe  dans  fa  place  naturelle  ;  on  tord  en- 
fuite  doucement  avec  des  pinces  ,  les  extrémités  du  fil  ,  de  façon  que  les 
vaiffeaux  fpermatiques  foient  garantis  de  la  compreffion  ,  8c  le  prolonge- 
ment du  péritoine  au  contraire ,  affez  rétréci  pour  qu'il  ne  foit  plus  poffible 
aux  inteftins  de  retomber  dans  le  fcrotum.  Cette  façon  de  procéder  ne  peut 
être ,  félon  moi  &  fuivant  beaucoup  d'autres  Praticiens  ,  d'une  grande  utilité  , 
car  fi  on  ne  ferre  pas  affez  le  fil  ,  les  inteftins ,  par  leur  poids ,  forceront 
très-aifément  la  ligature  ôc  l'obligeront  à  defcendre  ,  &  fi  on  le  ferre  un 
peu  trop  ,  on  interceptera  la  circulation  du  fang  dans  les  vaiffeaux  fper- 
matiques y  ce  qui  fera  tomber  le  tefticule  en  pourriture  ,  fans  compter  que 
la  plaie  qu'on  a  fait  à  Faîne  ne  fe  réunit  que  très-difficilement  ,  et  qu'il  y 
refte  prefque  toujours  une  fiftule  à  caufe  de  l'irritation  continuelle  que  la 
préfence  du  fil  y  entretient.  On  ne  doit  donc  pas  être  furpris  ,  que  les- 
Médecins  Se  les  Chirurgiens  ,  qui  ont  de  la  prudence  ,  négligent  ces  fortes 
de  traitemens ,  &  qu'ils  mettent  toutes  leurs  efpérances  de  guèrifon  dans  le- 
bandage,  tant  que  les  parties  qui  forment  l'hernie  confervent  la  faculté  de- 
rentrer  dans  le  ventre. 

X  I. 

Il  n'y  a  pas  long-tems  qu'un  certain  Médecin  Angloîs  nommé  Little  Johriis  cauffi(jaéï 
(  c'eft-à-dire  Petit  Jean  )  ,  publia  en  Angleterre  une  nouvelle  méthode  pour 
guérir  les  hernies  fans  employer  le  fer.  Elle  m'a  été  communiquée  autre-, 
fois  par  M.  Jean  Douglas  ,  célèbre  Chirurgien  de  Londres.  Lorfqu'on  veut 
la  mettre  en  pratique  ,  on  s'y  prend  de  la  manière  fuivante  :  on  commence- 
par  réduire  les  inteftins  ;  enfuite  on  applique  au-deffus  du  pubis  Se  fur 
l'endroit  de  la  peau  qui  répond  à  l'anneau  de  l'oblique  externe ,,  un  médicar- 
ment  corrofif  (c) ,  dans  la  quantité  qu'il  faut  pour  qu'il  puiffe  pénétrer  promp- 


(a)  Oper.  de  chir.  liv.  VIL  chap.  16.. 

(b)  Mb.  de  herniis. 

Ce)  Fab  Hildanus  rapporte  (  oper.  chir.  pag.  915.  )'  qu'un  empirique  de  Ton  rems: 
vouloit  guérir  les  hernies  avec  une  certaine  huile  chimique  ,  fins  en  venir  à  la  caltraùon  ,- 
mais   qu'après  leur   avoir  fait  fouf&ir  de  grandes  douleurs  „  ils.  n'en,  étoient.  pas  glus 
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tement  la  peau  &  la  graiffe  ;  car  plus  l'efcarre  qui  refaire  de  cette  applica- 
tion eft  profonde  ,  &  plus  on  doit  en  attendre  de  bons  effets.  Par  la  même 
raifon  ,  on  réitérera  la  même  chofe  pendant  deux  ou  trois  jours  ,  en  en- 
levant à  chaque  fois  l'efcarre  ,  afin  que  la  peau  fait  mieux  corrodée ,  Se  que 
l'huile  de  vitriol ,  ou  tel  autre  cauftique  dont  on  peut  fe  fervir  ,  porte  for*, 
aâion  plus  profondément.  On  couvre  l'efcarre  avec  un  emplâtre  compofé  de 
parties  égales  de  l'emplâtre  de  Paracelfe  Se  de  celui  d'oxicrat  ,  qu'on  étend 
far  de  la  peau  ,  mettant  par-deffus  des  compreffes  foutenues  par  un  ban- 
dage :  l'Auteur  de  cette  méthode  allure  ,  que  l'emplâtre  faffit  pour  procurer 
là  chute  de  l'efcarre  8t  la  confolidation  de  l'ulcère.  S'il  pouffe  des  chairs 
fpongieufes  ,  on  les  détruit  avec  la  pierre  infernale.  Pendant  le  traitement,  on 
tiendra  le  malade  à  une  diette  légère  ,  &  on  lui  fera  garder  un  grand  repos 
jufqu'à  ce  que  la  plaie  foit  fermée.  Après  la  confolidation ,  on  applique  un 
emplâtre  pour  les  hernies  far  la  cicatrice  ;  on  l'y  affnjettit  avec  des  tours  de 
bande  ,  &  on  le  fait  porter  au  malade  jufqu'à  ce  que  la  cicatrice  ait  acquis 
affez  de  folidité  pour  s'oppofer  à  l'avenir  à  la  chute  des  parties.  George  I , 
Roi  d'Angleterre ,  de  glorieufe  mémoire  ,  qui  récompenfoit  les  talens  avec 
une  magnificence  vraiment  royale  ,  fit  compter  à  Petit-Jean  cinq  mille 
livres  fterling  ,  qui  reviennent  environ  à  vingt-quatre  mille  écus  d'Allemagne  , 
Se  lui  accorda  une  penfion  annuelle  de  cinq  cens  livres  fterling  (<z),pour 
l'engager  à  révéler  fa  méthode  ,  dont  il  faifoit  un  fecret  ;  ce  qui  ne  l'empê- 
cha pas  de  tomber  dans  le  mépris  peu  de  tems  après  qu'elle  fut  connue.  On 
peut  confulter  fur  ce  fujet  l'hiftoire  des  hernies  par  Houjîon  ,  &  le  tableau 
des  opérations  de  chirurgie  par  Douglas  ,  deux  ouvrages  écrits  en  Anglois. 

X  I  I. 

Ligature  du  Sermejîus  ,  Médecin  d'Amfterdam  ,  avec  qui  je  fais  lié  d'une  ancienne 
fac  herniaire.  amjt}£  }  a  donné  à  la  page  2.09  de  fon  traité  fur  la  lithotomie  (b) ,  la  def- 
cription  d'une  méthode  très-fupérieure  à  celle  dont  nous  venons  de  faire 
mention  ,  pour  opérer  la  cure  radicale  des  hernies  ,  fans  qu'il  en  coûte  le 
tefticule  aux  malades.  Il  avoue  ingénuement  qu'il  n'en  eft  point  l'inventeur, 
mais  qu'il  en  tient  la  connoiffance  de  gens  qui  avoient  eu  fouvent  occafion  de 
la  voir  pratiquer  en  Pvuffie  ,  par  un  Chirurgien  du  pais.  Ce  Chirurgien  pla- 
çoit  le  malade  fur  une  échelle  ou  far  une  table  ,  couché  à  plat  far  le  dos  , 
ôC  le  faifoit  tenir  par  des  hommes  robuftes.  Il  faifoit  enfaite  dans  Faîne  une 
incifion  longitudinale  ,  avec  un  biftouri  d'une  étendue  convenable  ,  comme 
on  le  pratique  pour  la  caftration  ;  il  cherchoit  après  cela  le  prolongement  du 
péritoine  ,  6c  l'ouvroit  avec  circonfpeûion.  Lorfqu'il  étoit  parvenu  au  fac 
herniaire  ,  où  les  inteftins  font  immédiatement  renfermés    (  voye\  pi.  XXV. 

avancés  qu'auparavant.  Peut-être  que  cette  huile  étoit  celle  de  vitriol,  ou  quelque  autre 
huile  femblable  ,  dont  ce  charlatan  faifoit  fecret.  Paré  (  liv.  VII.  chap.  16.  )  &  autres 
Auteurs ,  recommandent  aufil  l'ufage  des  cauftiques  pour  la  cure  des  hernies  ,  mais  les 
fuites  fàcheufes  auxquelles  ils  peuvent  aifément  donner  occafion  ,  les  ont  fait  condamner 
par  le  plus  grand  nombre  des  Praticiens. 

(a)  Vid.  HouJlon  of  ruptures  pag.  73. 

(fc)  Ecrit  en  hollandois,  &t  imprimé  en  1726. 

H' 
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fig.  4.  iett.  D)  fl  repouiîbit  les  parties  dans  le  ventre  (a)  ,  après  quoi  il  tiroit 
un  peu  fortement  le  fac  hors  de  la  plaie  ,  (  après  l'avoir  féparé  fans  doute 
auparavant  des  parties  auxquelles  il  eft  attaché  )  8c  le  lioit  auffi  près  qu'il 
étoit  poflîble  des  mufcles  du  bas-ventre  avec  un  gros  fil,  lett.  BB,  qu'il 
laiiîbit  pendre  hors  de  la  plaie  ;  il  panfoit  enfuite  la  dernière  comme  il  a  été 
dit  au  §  IX  ,  jufqu'à  ce  que  le  fil  tombât  de  lui-même  ,  &  jufqu'à  parfaite  réu- 
nion :  le  Chirurgien  Huile  affuroit  avoir  guéri  radicalement  ,  par  cette  métho- 
de ,  beaucoup  de  malades,  fans  donner  atteinte  au  tefticule  ou  aux  vaifléaux 
fpermatiques ,  8t  qu'il  n'en  étoit  mort  aucun.  Sermefius  croit  cette  méthode 
très -utile  fur -tout  pour  les  adultes  ,  lorfque  les  parties  ne  peuvent  pas  être 
contenues  par  le  bandage ,  8c  que  l'hernie  fait  fouffrir  coniidérablement  le 
malade   6c   lui  caufe  de  grandes  incommodités. 

Quelque  tems  après  ,  M.  Freitag  ,  Suifie  de  nation  ,  me  fit  parvenir  une 
diflertation  qu'il  avoit  publiée  à  Strasbourg  en  17  21  ,  dans  laquelle  il  dé- 
crit précifément  la  même  méthode ,  qu'il  dit  avoir  été  pratiquée  très-fouvent 
avec  fuccès  par  fon  père  ,  Chirurgien  en  chef  de  l'Hôpital  de  Zurich  (b)  , 
à  qui  elle  étoit  familière  :  la  feule  différence  qu'il  y  eût  entre  fa  manière  de 
procéder  &  celle  de  Sermefius ,  c'eft  que  le  premier  ,  avant  de  lier  le  fac  ., 
le  traverfoit  avec  une  éguille  enfilée  d'un  fil ,  précaution  très-effentiellé  pouf 
empêcher  que  la  ligature  ne  tombe  facilement ,  ce  qui  arrive  fréquem- 
ment lorfqu'on  la  fait  à  l'ordinaire.  Il  me  paroît  évident ,  par  ce  que  je 
viens  de  dire  ,  que  M.  Freitag  eft  le  premier  qui  a  décrit  exactement  cette 
manière  de  procéder  à  la  cure  des  hernies.  Après  Freytag  Se  Sermefius  ,  M. 
Jean-Henri  Schuckman ,  a  foutenu ,  fous  la  préfidence  de  M.  Waldfchmid  à 
Keil  dans  le  Holftein  ,  une  théfe  imprimée  dans  la  même  ville  en  1730,  où 
il  décrit  encore  la  même  méthode;  quoiqu'il  ne  l'ait  jamais  vu  pratiquer, 
ni  pratiquée  lui-même  ,  il  la  recommande  fortement  6c  indique  des  précau- 
tions excellentes  pour  en  affurer  la  réuffite  (c).  En  1738  M.  Vogel ,  célèbre 
Chirurgien  de  Lubec  ,  a  donné  en  allemand  un  petit  traité  particulier  fur 
les  hernies  ,  qu'il  paroît  avoir  principalement  mis  au  jour  pour  faire  connoître 
cette  nouvelle  méthode  curative ,  qu'il  avoit  vu  pratiquer  heureufement  à  Ber- 
lin depuis  quelques  années  par  M.  Senf ,  alors  premier  Chirurgien  de  l'Hô- 
pital de  cette  ville  :  il  ne  dit  pourtant  pas  que  M.  Senf  en  fût  l'inventeur  , 
ni  d'où  &  de  qui  celui-ci  l'avoit  apprife.  M.  Vogel  a  fait  paraître  depuis ,  en 
1746,  une  édition  fort  augmentée  du  même  ouvrage,  où  il  répète  encore  les 
mêmes  chofes ,  ajoutant  de  plus  ,  qu'il  a  fait  lui-même  avec  beaucoup  de 
fuccès  la  ligature  du  fac  herniaire  ;  M.  Gun^ius ,  dans  fon  traité  des  hernies 
in-40.  publié  à  Leiplïc  en  1 744  ,  appelle  cette  méthode  du  nom  de  M, 
Sen/pag.  47  ,  Se  à  la  page  fuivante  il  dit  que  M.  Senf ,  pour  guérir  plus  sû- 


(a)  Lorfqu'on  fait  rentrer  les  inteftins  avant  d'incifer  les  tégumens  ,  le  fac  s'affauTe  fur 

lui-même,  &  l'on  ne  peut  enfuite  que  très-difficilement  le  trouver  !k  le  féparer  des  par= 

nés  circonvoifines. 

{b)  Le  célèbre  Murait ,  Médecin  de  Zurich ,  lui  donne  de  grands  éloges  dans  fes  ouvrages, 

(Ô  La  théfe  de  M.  Schuckman  a  paru  fous  ce  titre  ;  Kelotomiœ  abfque  cajlratione  injli- 

tuendee  nova  methodus. 

Tom.  II.  'Ce 
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rement  les  hernies ,  a  propofé  de  lier  Se  de  couper  enfuite  le  fac  herniaire  ; 
enforte  qu'il  paroît   lui   attribuer  la  gloire  de  cette   invention.    Mais   pre- 
mièrement ,  M.  Guniius  ne  nous  apprend  pas  en  quel  endroit ,  ou  dans  quel 
ouvrage  M.  Senf  a  propofé  la  ligature  du  fac  ;  comme  ce  Chirurgien  n'a  , 
que  je  fçache,  jamais  rien  imprimé,  l'affertion  de  M.  Gunçius  eft  deftituée  de 
preuves  :  en  outre  ,   M.  Guniius  ne  dit  pas  non  plus  en  quel  tems  M.  Senf  a. 
propofé  la  méthode  dont  il  s'agit ,  de  façon  qu'on  ne  peut  pas  fçavoir  fi  c'eft 
avant    ou   après   Mrs.  Freytag   ÔC  Sermefîus ,  dont  il   patte   entièrement   les 
noms  fous  filence  ,  je  ne  fçais  par  quel  motif.  Si  c'eft  après  ces  M" ,  il  eft  clair 
que  la  méthode  ne  peut  pas  porter  le  nom  de  M.  Senf  ;  Se  il  me  paroît  d'ail- 
leurs évident  qu'il  n'en  a  point  parlé  avant  eux,  puifqu'en  1728  M.  Senf,  que 
j'ai  très-bien  connu  ,  &L  à  qui  j'ai  parlé  quelquefois  à  Berlin  pendant  la  même 
année  ,   étoit  alors  encore  affez  jeune  ,  Se  qu'il  n'a  commencé  à  devenir  célè- 
bre que  vers  l'année    1730  ,  pendant   laquelle  fut   conftruit  l'Hôpital  Royaî 
de  Berlin  ;  à  quoi  on  peut  ajouter ,  que  dans  les  obfervations  de  chirurgie  de 
l'illuftre  M.  ELler  ,   publiées  aufli   à  Berlin   en  1730  (  en  allemand  ) ,  il  n'eft 
point  du  tout  fait  mention  de  ce  moyen  de  guérir  les  hernies  ,  quoique  M. 
Eller  y  parle  d'autres  opérations   de  marque  ,  exécutées  par  M.  Senf  dans   le 
même  Hôpital.  Je  ne  vois  donc  pas  fur  quel  fondement  M.  Guniius  peut  s'ap- 
puyer ,  puifque  les   obfervations  dont  je  viens  de  parler  font  antérieures  aux 
cures  que  M.  Senfa  faites  dans  le  même  genre.   Il  réfulte  plutôt  de  mes  re- 
cherches ,   que  Freitag  le  fils  eft  le  premier ,  comme  je  l'ai  déjà  dit ,  qui  ait 
publié  en  172 1  une  description  exacte  8t  claire  du  procédé   dont  il  eft  ici 
queftion  ;  mais  je  ne  fçaurois   dire  avec  certitude  ,   en   quel  tems  fon  père 
avoir   commencé  à  s'en  fervir  avant  cette   époque.  On  m'a  rapporté  que  le 
Chirurgien  ,  qui ,  au  rapport  de  Sermefîus ,  l'avoit  fouvent  pratiquée  en  Mof- 
covie  ,   étoit  aufli  un  Suiffe  ;  feroit-ce  de  Freitag   qu'il    l'auroit  apprife ,  ou 
l'un   ÔC  l'autre  l'auroient-ils  tenue  d'un  troiiième ,  8c  fpécialement  du  célèbre 
&  habile  Médecin  Murait  ?  C'eft  ce  que  je  ne  puis  affirmer  avec  affurance  ; 
cependant  cette  dernière  conjecture  ne  manque  pas  de   vraifemblance  ,  car 
Murait  ,   qui  étoit  pareillement  Suiffe  ,  dans  fes  ouvrages  de  chirurgie  écrits 
en  allemand,  8t  imprimés  à  Bâle  en  171 1  in-8° ,  donne  (  page  692   8c  fui- 
vantes  )  le  détail  de  quelques  opérations  d'hernie  que  Freitag  le  père  avoit 
exécutées  à  Zurich  en  fa  préfence ,  mais  toujours  en  amputant  le  tefticule  (a)  ; 
l'une  de  ces  opérations   avoit  été  faite  en   1707   Se  une  autre  en    1709;   il 
ajoute ,   à  propos  de  la  quatrième  ,  page  697  ,  que  le  Chirurgien  (  c'eft-à-dire 
Freitag  ) ,  aurait  pu  féparer   le  fac  herniaire  &   le  lier  ;    d'où  il  réfulte   que 
Murait  connoiflbit  parfaitement  cette  méthode  ;  Se  c'eft  en  conféquence  de  cet 
avis ,   que  Freitag  s'eft  peut-être  mis  depuis  ce   tems-là  à  la  pratiquer  ,  tant 
dans  les  hernies  libres ,  que   dans  celles   qui  avoient  fouffert  étranglement  v 
lorfque  les  circonftances  le  lui  ont  permis  ;  fi  l'on  a  égard  aux  tems  ,  on  trou- 
vera cela  fort  probable  ,  enforte  que  l'honneur  dé  l'invention  8c  de  la  pro- 
pagation de  la  méthode  de  lier  le  fac  herniaire  ,  me  paroît  devoir  être  rap- 

(<Q  Deux  de  Ces  opérations  avoisnt  été  faites  sn  1707  St  une  enj7og. 


porté  aux  Suiftes  (a).  Au  furplus  ,  on  ne  peut  fçavoir  fi  elle  efî  auflî  effi" 
cace  8c  auflî  fûre  qu'on  le  publie  ,  que  par  des  expériences  ultérieures  ?  fai- 
tes par  d'habiles  Chirurgiens  (b)  ;  mais  il  n'eft  pas  douteux  du  moins  ,  que 
fi  elle  réuflit ,  elle  ne  foit  très-préférable  à  l'ancienne  ,  puifqu'on  conferve 
par  fon  moyen  ?  le  tefticule  8c  toutes  les  parties  faines.  On  peut  demander 
encore  ,  fi  elle  prévient  plus  certainement  le  retour  de  l'hernie  que  la  mé- 
thode vulgaire ,  par  laquelle  on  lie  en  même  tems  le  fac  £c  le  cordon  des 
vailfeaux  fpermatiques  ?  C'eft  fur  quoi  il  faut  en  appeller  auflî  à  l'expérience  ; 
mais  en  attendant  ce  qu'elle  décidera  à  ce  fujet ,  je  ne  vois  point  de  raifort 
qui  doive  lui  accorder  cette  prérogative.  La  récidive  eft  très  à  craindre  ,  fur- 
tout  lorfque  l'hernie  étant  fort  ancienne  8c  d'un  volume  confidérable  ,  les 
anneaux  fe  trouvent  extrêmement  dilatés  8c  afFoiblis.  Je  ne  voudrais  être  ga- 
rant à  perfonne  ,  que  les  parties  ne  retomberont  pas ,  malgré  la  ligature  du 
fac  ,  6c  je  crois  en  conféquence  qu'il  ferait  très-avantageux  de  faire  porter 
au  moins  pendant  quelques  mois  un  bandage  convenable  à  ceux  qu'on  a  traité 
par  cette  méthode. 

XIII. 

Quelques-uns ,  afin  de  ne  pas  facrifier  le  tefticule ,  ne  lient  point   le  pro-  .  Scarifie»- 

,  *■  •     .         / -  .      .      '  „•    1 ■  •  ./r  r  ■  ■  »  ■"'        1   '■    tions  des  an- 

longement  du  péritoine  oC  les  vailieaux  lpermatiques  ,  mais  apresavoir  réduit  neauKa 
les  inteftins  &  l'épiploon  ,  ils  font  de  nombreufes  fearifications  à  l'anneau  8c 
à  la  peau  ,  8C  appliquent  enfuite  un  appareil  qui  fait  une  forte  compref- 
flîon  ,  dans  la  vue  d'obtenir  une  cicatrice  plus  folide.  Ils  prétendent  avoir  guéri 
par-là  quantité  de  malades  attaqués  d'hernies  ,  fur-tout  en  leur  faifant  porter 
enfuite  un  bon  bandage  pendant  un  tems  aflez  long.  Il  eft  cependant  des  Chi- 
rurgiens qui  n'approuvent  point  cette  méthode  ,  par  la  raifon  qu'en  ficari- 
fiant  ainfi  les  anneaux  ,  on  en  affaiblit  ,  félon  eux ,  le  reflbrt ,  enforte  qu'ils 
oppofent  dans  la  fuite  moins  de  réfiftance  à  la  chute  des  parties  qu'ils  ne  le 
faifoient  auparavant ,  ce  qui  favorife  le  retour  de  l'hernie ,  bien  loin  de 
pouvoir  l'empêcher. 

(a)  Il  eft  à  remarquer  cependant  que  Paré  (  liv.  VIL  chap.  16.  )  avoit  déjà  indiqué  ,' 
quoiqu'obfcurement  ,  cette  méthode  de  guérir  les  hernies  fans  amputer  le  tefticule  ,  Sx. 
que  Fab.  d' Aquapendente  en  a  parlé  enfuite  plus  clairement  dans  fes  opérations  pag.  273. 
à  la  fin  du  chapitre  du  bubonocele ,  &  à  la  page  174.  où  il  traite  de  l'hernie  intefti- 
nale.  S'il  lairTe  quelque  chofe  à  délirer  fur  cet  article  ,  on  peut  aifément  y  fuppléer  par 
les  lumières  de  l'anatomie  &  de  la  chirurgie.  Après  avoir  expofé  pag.  174.  la  cure  des 
hernies  par  la  caftration  ,  Fabrice  ajoute:  la  féconde  méthode  ,  qui  ne  prive  pas  de  la  fa- 
culté d,engendrer ,  s'exécute  en  faifant  une  incifion  à  la  peau  dans  toute  la  longueur  de  le 
tunique  vaginale  (  je  crois  que  l'Auteur  entend  par  là  le  fac  herniaire  )  &  une  future 
(  c'eft-à-dire  une  ligature  )  à  cette  tunique  dilatée  ,  avec  une  éguille  forte  &  courbe  armée 
d'un  gros  fil ,  de  façon  que  les  vaijjeaux  fpermatiques  con fervent  leur  intégrité  ,  après  quoi 
la  tunique  vaginale  &  la  plaie  fe  confondent ,  fans  que  le  tefticule  ait  été  enlevé  ,  ni  ait  reçu 
aucune  atteinte. 

(b)  Je  n'ai  pas  eu  encore  occafion  d'en  faire  l'épreuve  par  moi -même,  parce  qu'en 
Allemagne  les  malades  attaqués  d'hernies ,  ont  beaucoup  de  répugnance  à  fe  foumet- 
tre  à  l'opération  de  quelque  efpèce  qu'elle  puifle  être  ,  &  préfèrent  d'être  traités  par 
le  bandage. 

Ce  ij 
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XIV. 

Quelle  eft  Si,  par  telle  caufe  que  ce  foir ,  ÔC  fur-tout  à  raifort  d'une  forte  adhérence 
tenirfarfque  ^es  hiteftins  au  *"ae  herniaire ,  l'hernie  du  ferotum  ne  peut  plus  rentrer 
les  adhéren-  dans  le  ventre  Se  fait  craindre  la  paflîon  iliaque  ou  le  miferere  ,  tous  les 
ces  s'oppo-  j3andaaes  ne  font  plus  d'aucune  utilité  ;  ils  excitent  plutôt  de    la  douleur ,. 

sent  a  la  re-  &  0  .  ,  A  , 

diiftiça.  de  l'inflammation ,  Se  d  autres  accidens  extrêmement  graves  ,  ou  leur  don=. 
nent  du  moins  une  nouvelle  force  :  on  n'a  rien  à  attendre  non  plus  des  mé~ 
dicamens.  Il  ne  refte  donc  aux  malades  que  la  trifte ,  mais  unique  refîburce 
de  l'opération  ,  qu'on  leur  fera  fi  la  néceflîté  le  requiert ,  afin  de  les  fouftraire 
à  la  paflîon  iliaque  &  à  la  mort  prématurée  dont  ils  font  menacés  ,  ÔC 
pour  les  mettre  en  état  de  vaquer  ,  comme  auparavant ,  à  leurs  affaires  ; 
.  car  je  ne  fçache  pas  que  les  Praticiens  aient  imaginé  jufqu'ici  de  procédé- 
plus  doux  ÔC  préférable  à  celui  que  nous  preferivons  pour  le  cas  dont  il  s'a- 
git. Lorfqu'on  en  vient  à  l'opération  ,  on  place  comme  nous  l'avons  dit ,  le- 
malade  fur  une  table ,  ou  fur  un  petit  lit ,  ôt  l'on  fait  à  la  peau  ÔC  à  la 
graifie ,  de  la  manière  dont  on  l'a  expliqué  plus  haut ,  (  §.  VIII  ôt  chap,. 
CXVI.  §.  II  Se  fuiv.  )  une  incifion  qui  met  à  découvert  le  fac  ,  la  tunique 
vaginale  ôt  le  fac  du  péritoine  ;  après  cela ,  on  détache  foigneufement  les  in- 
teftins  des  parties  auxquelles  ils  fe  trouvent  adhérens  ,  en  employant  à  cet 
ufage  le  doigt  ,  une  plume  à  écrire  ,  une  fonde  ,  ou  quelqu'autre  infiniment 
pareil ,  ou  même  un  petit  biftouri  s'il  en  eft  befoin  ,  ayant  toujours  atten- 
tion de  le  conduire  de  manière  qu'on  coupe  plutôt  un  peu  dans  les  parties  cir- 
convoifines ,  que  de  s'expofer  à  ouvrir  l'inteftin.  Après  avoir  détruit  les  adhé- 
rences ,  on  fait  rentrer  les  parties  dans  le  ventre  ;  eiifuite  on  travaille  à  con- 
folider  la  plaie ,  ôt  l'on  applique  fur  l'endroit  affoibli  le  bandage  connu  fous 
le  nom  de  fpica  de  Vaine  ,  afin  de  prévenir  le  retour  de  l'hernie  par  la  com- 
prefîîon  la  plus  exafte.  Mais  fi  l'hernie  ,  quoiqu'ayant  contracté  des  adhé- 
rences vicieufes ,  ne  caufoit  ni  de  violentes  douleurs ,  ni  les  fymptômes  de  la 
paflîon  iliaque,  je  ne  ferois  point  d'avis  qu'on  fît  courir  au  malade  les  rif- 
ques  d'une  opération  auflî  dangereufe  que  celle  dont  nous  venons  de  parler  ; 
je  confeillejois  feulement  de,  foutenir  les.  parties  avec  un  fufpenfoire. 

XV. 

Et  dans  ie  Si  l'inteftin  fouffre  une  conftricfion  fi  forte  de  la  part  de  l'anneau  qu'il  n'y  ait 
*«  d'étran-  pjus  aucun  moyen  de  le  réduire  dans  fa  place  naturelle  ,  ce  qui  conftitue 
l'hernie  avec  étranglement ,  Se  que  les  cataplafmes  ,  les  fomentations ,  les  fai- 
gnées,les  clyfteres  ,  ÔC  fingulièrement  ceux  de  fumée  de  tabac  ,  recomman- 
dés ci-deffus  (  chap.  CXVIL  §  I.  ),  n'aient  rien  produit,  pour  faire  ceiTer  les 
accidens  dépendans  du  refierrement  de  l'inteftin ,  6c  pour  arracher  le  malade 
au  danger  de  mort  auquel  il  eft  expofé  ,  on  fera  obligé  d'en  venir  à  l'opéra= 
tion  du  bubonocele  ,  comme  dans  l'hernie  de  l'aîne  avec  étranglement ,  fur- 
quoi  on  pourra  confulter  le  fécond  §  du  chapitre  qui  vient  d'être  cité.  Afin 
de  donner  des  idées  plus  exactes  ,  tant  de  cette  difficile  &  laborieufe  opé- 
ration, que  de  la  maladie  qui  l'exige,  j'ai  cru  devoir  tranfporter  dans  cet 
©uyrage.  les  figures,  que  M»-Mauçhart.  a.  fait,  graver  dans  fa  diiTertatioa  ftœ 
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l'hernie  du  fcrotum  avec  étranglement ,  dont  j'ai  déjà  fait  mention  plus  haut 
(  voyt\  pi.  XXVI.  fig.  i.  2.  Se  3.  Se  l'explication  de  cette  planche  )  ;  8c  pour 
répandre  encore  plus  de  jour  fur  cette  matière  ,  je  vais  ajouter  encore  quel- 
ques obfervations  aux  régies    qui  ont  été  prefcrir.es  ci-defîus  en  parlant  du 

bubonocele. 

XVI. 

i°.  Quand  l'hernie  n'eft  pas  d'un  volume  trop  coniïdérable ,  Se  qu'on  peut  Remarque* 
faire  rentrer  l'inteftin  fans  ouvrir  le  fac  herniaire  ,  on  ne  doit  incifer  que  les  importantes 
parties  fupérieures  ,  8c  mettre  tout  le  fac  à  découvert ,  après  quoi  on  n'aura  pour  Ia  cure* 
pas  de  peine  à  réduire  toute  la  portion  des  inteftins  qui  a  paffé  dans  le  fcro- 
tum; on  fe  conduit,  quant  au  refte  ,  comme  nous  l'avons  preferit  plus  haut 
(  chap.  CXVII.  §  IL  ).  20.  Mais  fi  la  tumeur  a  pris  beaucoup  d'accroifle- 
ment ,  ou  que  les  inteftins  ou  l'épiploon  aient  contracté  des  adhérences 
avec  les  parties  du  voifinage  ,  ou  qu'il  y  ait  enfin  beaucoup  de  liqueur  ren- 
fermée dans  le  fac ,  il  n'y  auroit  pas  de  sûreté  à  employer  la  méthode  précé- 
dente ;  il  faut  alors  ouvrir  le  fac  avec  circonlpeétion  ,  évacuer  l'humeur  qui 
s'y  trouve  contenue  ,  Se  repouffer  enfuite  doucement  les  inteftins  dans  le  ven- 
tre. Si  l'étroitelTe  de  l'anneau  ,  ou  la  partie  fupérieure  du  fac  ,  en  étranglant 
l'inteftin  ,  s'oppofoient  à  la  réduction  ,  on  feroit  obligé  de  les  dilater  fuffifam- 
ment  avec  le  biftouri ,  Se  après  l'avoir  dégagé  avec  foin  des  parties  auxquel- 
les il  peut  être  adhérent  ,  on  le  feroit  rentrer  dans  la  place  qu'il  doit  naturel- 
lement occuper ,  ainfi  que  nous  l'avons  déjà  dit  au  §  XIV.  En  détruifant  les' 
adhérences  ,  il  faut  bien  prendre  garde  de  donner  la  moindre  atteinte  à  l'in- 
teftin ;  il  vaudroit  mieux  intérefler  quelque  peu  les  parties  auxquelles  il  eft 
attaché  ,  fût-  ce  le  tefticule  lui-même  ,  fi  par  hazard  il  y  étoit  adhérent  (a): 
&.  qu'il  ne  fût  pas  poftîble  de  l'éviter  (b).  On  fépare  enfuite  auffi  prudem- 
ment le  fac  des  parties  circonvoifines ,  s'il  a  contraire  des  adhérences  avec: 
elles  ,  8t  on  le  lie  à  fa  partie  fupérieure  près  de  l'anneau,  avec  un  gros  fil 
ciré  de  chanvre  ou  de  foie  en  trois  ou  quatre  doubles ,  comme  nous  l'avons' 
dit  ci-deiTus  §  XII,  en  apportant  beaucoup  d'attention  à  ne  pas  comprendre  la- 
veine  ou  l'artère  fpermatique  dans  la  ligature  ;  on  coupe  ce  qui  eft  au-defious: 
de  cette  dernière ,  8c  l'on  bande  la  plaie  à  l'ordinaire.  Après  que  la  fuppu- 
ration  a  fait  tomber  la  ligature  ,  il  fe  forme  à  l'endroit  de  l'anneau  une  ci- 
catrice ferme  8c  folide  ,  ou  une  efpèce  de  tubercule ,  qui  oppofe  une  forte 
barrière  aux  inteftins  8c  les  empêche  de  redefeendre  dans  le  fcrotum.  30.  Se 
en  dilatant  l'anneau  on  venoit  à  ouvrir  par  hazard  l'artère  épigaftrique  ;  com- 
me cette  artère  peut  fournir  une  quantité  de  fang  aflez  grande  pour  embar- 

(a)  Garangeot  dit  avoir  trouvé  ,  comme  nous  l'avons  déjà  dit,  l'inteftin  qui  formoie 
l'hernle  confondu  avec  le  tefticule  :  ce  cas ,  dont  il  eft  prefque  le  feul  qui  en  ait  fait  men- 
tion ,  eft  fans  doute  extrêmement  rare ,  le  tefticule  étant  contenu  dans  un  fac  particu- 
lier diftinft  de  la  tunique  vaginale  du  cordon  des  vaifleaux  fpermatiques  y  &.  du  fac: 
herniaire ,  ainfi  que  nous  l'avons  obfervé  dans  une  des  noies  précédentes. 

(b)  Quelques-uns  veulent  qu'on  ampute  le  tefticule  lorfqu'il  a  contraôé  quelque  adhé- 
rence avec  les  inteftins  ;  mais  il  vaut  mieux  en  couper  feulement  une  partie.,  guifqu&: 
les  plaies,  de.  cet  organe  font  fufceptibles  de  réunion. 
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rafler  l'opérateur  ,  on  chargera  un  aide  d'en  comprimer  l'orifice  avec  un 
tampon  de  charpi  fec  ,  ou  pénétré  de  quelque  liqueur  aftringente  ,  en  di  ■ 
rigeant  la  preffion  du  côté  de  l'aîne  ;  ou  bien  on  la  liera  avec  une  éguille 
courbe.  40.  Si  les  inteilins  font  fi  fortement  diftendus  par  des  vents ,  ou  par 
les  matières  fécales  ,  qu'on  trouve  beaucoup  de  difficulté  à  les  réduire  ,  bien 
des  Chirurgiens  penfent  qu'on  ne  peut  rien  faire  de  mieux ,  pour  en  facili- 
ter la  réduction  ,  que  de  tirer  peu-à-peu  hors  du  ventre  ,  une  portion  des 
inteilins  voifins  de  ceux  qui  forment  l'hernie ,  6c  d'y  faire  paffer  ,  en  ma- 
niant Se  comprimant  ces  derniers ,  une  partie  des  flatuofités  6c  des  excré- 
mens  dont  ils  font  remplis  :  lorfqu'on  en  a  ainfi  diminué  un  peu  le  volume  , 
on  les  repoufie  doucement  dans  leur  place  naturelle.  Mais  comme  il  eft  à 
craindre  que  cette  tracf  ion  des  inteftins  hors  du  ventre  ,  ÔC  les  compreffions 
multipliées  qu'on  leur  fait  effuyer  pour  en  chafier  les  vents  ÔC  les  matières 
fécales  ,  n'achèvent  d'éteindre  la  vie  de  ces  organes  ,  déjà  allez  affbiblis  par 
la  maladie  ,  je  crois  qu'il  feroit  plus  prudent  de  dilater  l'anneau  de  la  ma- 
nière dont  on  l'a  expliqué  ,  autant  qu'on  le  jugeroit  néceffaire  ,  &  de  faire 
rentrer  enfuite  les  intertins ,  en  fe  conduifant  pour  le  refte  comme  il  a  été 
dit  plus  haut  en  parlant  de  la  cure  du  bubonocele  avec  étranglement  (  chap. 
CXVII.  ).  5°.  Si  le  méfentere  eft  forti  en  même  tems  que  l'inteftin ,  il  faut, 
fuivant  la  remarque  de  M.  Petit  ,  commencer  par  le  réduire  avant  les  in- 
teilins ,  fans  quoi  ces  derniers  reflbrtent  prefque  toujours  ;  mais  fi  l'épiploon 
eft  de  la  partie ,  ce  fera  l'inteftin  au  contraire  qu'on  réduira  le  premier  ,  ÔC 
l'épiploon  enfuite  (a).  6°.  Si  en  ouvrant  le  fac  ,  on  avoit  malheureufement 
bleffé  l'inteftin  ,  il  faudroit  en  aflujettir  la  partie  fupérieure  à  la  circonfé- 
rence de  la  plaie  du  ventre  ,  au  moyen  de  quelques  points  de  future  entre- 
coupée ,  6c  l'on  tiendroit ,  quant  au  refte  ,  la  même  conduite  que  celle  qui 
a  été  preferite  ailleurs  pour  les  plaies  des  inteftins  (  part.  I.  liv.  I.  chap. 
V.  ).  70.  Si  on  trouvoit  l'inteftin  gangrené  ,  on  emporteroit  tout  ce  qui  eft 
corrompu  ,  6c  l'on  uniroit  la  partie  faine  du  boyau  à  la  plaie  ,  ou ,  fuivant 
le  confeil  de  M.  le  Dran  ,  on  laifferoit  au  dehors  la  portion  corrompue  des 
inteftins  fans  la  couper  ,  &C  l'on  panferoit  enfuite  avec  le  digeftif ,  de  la 
charpie  6c  des  compreffes  ,  au  moyen  dequoi  les  parties  gangrenées  fe  dé- 
tachent 6c  tombent  infenfiblement  ?  8c  l'on  achevé  enfin  de  confolider  la 
plaie  avec  le  baume  vulnéraire  ,  ainfi  que  nous  l'avons  dit  au  chapitre  du 
bubonocele.  8°.  Si  après  l'opération  ,  la  peau  du  ferotum  furabonde  6c  for- 
me un  vuide  trop  confidérable  ,  on  en  coupera  l'excédent  avec  des  cizeaux, 
ÔC  l'on  procurera  la  réunion  de  la  plaie  de  la  même  manière  ;  on  obtient  par 
ce  moyen  une  cicatrice  plus  ferrée  ôc  plus  forte  ,  qui  s'oppofe  plus  efficace- 
ment au  retour  de  l'hernie.  90.  Enfin  ,  on  enveloppe  le  ferotum  de  com- 
preffes ,  qu'on  maintient  en  place  avec  un  fufpenfoire  ,  le  fpica  ,  ou  tel  autre 
bandage  convenable.  Pour  fçavoir  ce  qu'on  doit  penfer  de  l'ufage  de  la  tente 
dans  l'occaïïon  préfente  ,  on  peut  confulter  le  Ville.  §  du  chapitre  CXVL 

(a)  La  pofition   refpeftive  de  ces  parties  donne  la  raifon  de  ce  précepte. 
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CHAPITRE     CXX. 

De    l'Epiplocele  ,   &    de  quelques  autres  hernies  particulières ,  telles  que  celles  de 
la  vejjie ,  des  os  pubis  &  du  vagin, 

I. 

ON  appelle  épiplocele  l'hernie  qui  réfulte  de  la  chute  de  I'épiploon  dans  Ce  qu'on 
le  prolongement  du  péritoine  ÔC  dans  le  fcrotum  (a).  Elle  eft  beau-  '"'"foeeîc. 
coup  moins  commune  que  l'enterocele  ,  ôc  le  diagnoftic  n'en  eft  pas  bien 
facile  ;  on  reconnoît  cependant  qu'elle  a  lieu  ,  lorfqu'on  voit  une  tumeur  éga- 
le ,  molle  ÔC  gliffante  à  l'endroit  du  prolongement  du  péritoine ,  qui  s'étend 
quelquefois  jufqu'aux  bourfes  ,  ôc  qui  n'augmente  pas  confidérablement  lors- 
qu'on retient  fon  haleine ,  non  plus  que  dans  les  efforts  qu'on  fait  pour  aller  à 
la  felle.  Quand  on  la  touche  avec  le  doigt,  on  n'entend  point  le  bruit, 
ÔC  on  ne  fent  pas  l'enflure  ÔC  la  dureté  que  caufe  la  préfence  de  l'inteftin 
dans  l'enterocele.  L'épiploon  fouffre  quelquefois  la  réduction  ;  mais  d'autres 
fois  il  eft  fi  fortement  adhérent  aux  parties  circonvoifines  ,  ou  fon  volume 
tellement  accru,  qu'il  n'eft  pas  poffible  de  le  faire  rentrer  dans  le  ventre.  J'ai 
obfervé  moi-même  l'un  ôc  l'autre  cas  ,  fur  un  homme  dont  je  fis  l'ouver- 
ture après  fa  mort  (b)  ,  quoiqu'il  y  ait  des  Auteurs  qui  nient  l'exiftence  de 
ces  hernies  ,  ou  qui  du  moins  les  révoquent  en  doute.  L'épiplocele  ne  prend 
pas  un  volume  auffi  confidérable  que  l'enterocele ,  auflî  eft-elle  communément 
moins  dangereufe  ,  pour  l'ordinaire  elle  ne  caufe  pas  beaucoup  d'incom- 
modités aux  malades  ,  ôc  ne  les  empêche  pas  de  pouffer  la  vie  ôc  de  vaquer 
à  leurs  affaires ,  fans  même  qu'ils  y  faffent  aucun  remède.  L'apparence  exté- 
rieure de  la  tumeur  peut  quelquefois  donner  l'échange  au  Chirurgien ,  en 
lui  faifant  prendre  pour  une  épiplocele  ,  une  élévation  de  la  peau  dans 
quelque  endroit  du  ventre,  qui  ne  feroit  occafionnée  que  par  la  furabon- 
dance  de  la  graille  dans  les  cellules  du  corps  adipeux ,  ou  par  l'excès  d'em- 
bonpoint. En  outre  ,  j'ai  appris  autrefois  de  Ruyfch  ,  ÔC  j'ai  vu  depuis  dans 
Dionis  ÔC  dans  Garangeot  (c) ,  qu'on  rencontre  affez  fouvent  des  épiploceles 
qui  préfentent  abfolument  les  mêmes  fignes  ôc  les  mêmes  fymptômes  que 
l'enterocele  avec  étranglement.  J'ai  remarqué  ici,  il  y  a  quelques  années, 
un  épiplocele  de  cette  efpèce ,  pour  lequel  on  fut  obligé  d'avoir  recours  à 
l'opération,  ÔC   où  l'on  ne  trouva  cependant  autre  chofe  que  l'épiploon» 

I  L 


Quant  à  la  cure  de  l'épiplocele ,  fi  l'épiploon  eft  encore  fufceptible  de  ré-  ,  Cur 
aétion ,  on  le  repouffera  dans  le  ventre  ,  ÔC  on  l'y  maintiendra  par  l'ufage  ' épipIc 


(a)  Cette  maladie  eft  rare  ,  ce  qui  a  engagé  quelques  Auteurs  à  la  révoquer  en  doute  , 
témoin  Vefale  Anat.  lib.  V.  cap.  IV. 

(&)  J'ai  donné  la  defcription  de  ce  cas  dans  les  Eph,  des  Cur,  da  la  Nat.  cent.  V.  oh&. 
85.  pag.  164. 

(Ô  Tora,  I.  pag.  176,  édit.  ÏS, 
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d'un  bandage  convenable  ,  comme  nous  l'avons  dit  des  hernies  de  l'aîne 
&  du  fcrotum  formées  par  l'inteftin  ;  s'il  n'y  a  pas  moyen  de  faire  rentrer 
cette  membrane  ,  mais  que  le  malade  ne  foit  menacé  d'ailleurs  d'aucun  acci- 
dent fâcheux  ,  on  fera  bien  de  s'abftenir  de  l'opération  ,  qui  feroit  alors 
un  remède  plus  dangereux  que  le  mal  qu'on  voudroit  guérir  (a).  Cependant 
pour  empêcher  que  la  tumeur  n'augmente  ,  on  la  contiendra  ,  fi  elle  eft  bor- 
née à  Faîne  ,  avec  un  bandage  garni  d'une  pelotte  douce  &  mollete  ;  mais 
fi  la  portion  d'épiploon  tombée  ,  venant  à  fe  tuméfier  ,  attire  de  l'inflam- 
mation,., des  douleurs,  la  fièvre  St.  le  vomiffement,  on  fe  hâtera  de  faire 
l'opération  ,  comme  nous  l'avons  prefcrit  plus  haut  pour  les  hernies  inteftina- 
les  de  l'aîne  &  du  fcrotum  qui  ont  fouffert  étranglement.  On  ne  doit  pas 
néanmoins  réduire  dans  le  ventre  cette  portion  d'épiploon  qui  eft  groflîe  8c 
corrompue  tout  enfemble  ;  il  faut  la  lier  avec  un  fil  qu'on  y  paffe  au  travers , 
St  la  couper  enfuite  au-deflbus  de  la  ligature  ,  après  quoi  on  remettra  la 
partie  faine  dans  fa  place  naturelle  „  ainfi  qu'on  l'a  recommandé  en  parlant 
des  plaies  de  l'abdomen  (b)  ;  ou  fi  on  l'aime  mieux  ,  on  pourra  attendre  la 
féparation  ÔC  la  chute  fpontanée  de  ce  qui  eft  gâté  Se  corrompu  dans  l'épi- 
ploon  ,  fans  y  faire  de  ligature ,  comme  on  le  pratique  quelquefois  pour  les 
inteftins  lorfqu'ils  font  atteints  de  gangrené.  M.  le  Dran  rapporte  dans  fes 
obfervations  plufieurs  cas  d'épiplocele  qui  méritent  beaucoup  d'attention. 

I  I  I. 

Et  de  l'en-  Les  inteftins  fortent  quelquefois  du  ventre  avec  l'épiploon  ,  ce  qui  forme 
«ero-epiplo-  une  hernie  compofée  ,  à  laquelle  on  donne  le  nom  d'entero-épiplocele,  St  qu'on 
a  de  la  peine  à  diftinguer  de  l'enterocele  fimple.  Heureufement  il  importe 
allez  peu  d'en  faire  exactement  la  différence ,  puifque  les  fymptômes  St  le 
traitement  font  à  peu  près  le  même  dans  les  deux  cas.  S'il  arrive  cepen- 
dant que  la  tumeur  herniaire  difparoiffe  de  tems  en  tems ,  ou  reçoive  du 
moins  quelque  diminution  ,  St  qu'il  refte  dans  ce  dernier  cas  une  petite  tu- 
meur molle  ,  qui  ,  lorfqu'on  la  touche  ,  fait  fur  le  ta&  la  même  imprefîîon 
que  de  la  graille,  on  peut  conjecturer  avec  beaucoup  de  vraifemblance  ,  que 
l'épiploon  fait  partie  de  l'hernie,  St  que  celle-ci  eft  par  confequent  un  en- 
tero  -  épiplocele.  Nous  avons  déjà  obfervé  dans  le  chapitre  précédent  ,  que 
cette  efpèce  d'hernie  entraîne  moins  de  danger  que  celle  qui  eft  formée  par 
l'inteftin  :  la  raifon  en  eft  évidente;  dans  cette  dernière,  l'inteftin  étant  dé- 
fendu par  l'épiploon,  8t  n'étant  point  immédiatement  expofé  à  la  prefîîon 
de  l'anneau  ,  n'en  fouffre  pas  autant  que  s'il  y  étoit  expofé  à  nud.  Du  refte , 
la  première  indication  qu'on  doit  fe  propofer  dans  l'entero-épiplocele  ,  ainfi 
que  dans  toutes  les  autres  efpèces  d'hernies  ,  eft  de  faire  rentrer  dans  le 
ventre  les  inteftins  &  l'épiploon  ,  St  de  les  y  maintenir  après  la  réunion  de 


(a)  Fab.  d'Aquapendente  prefcrit  ïgï  le  caufiique  &  le  caiitère  aftuel  dans  Tes  oper. 
de  chir.  chap.  du  bubonocele. 

(b)  Garangeot  Tïe  veut  pas  qu'on  lie  l'épiploon  gangrené  ,  dans  les  plaies  de  l'abdo- 
men ,  &c  cependant  il  pratique  lui-même  cette  ligature  dans  l'opération  de  l'hernie.  Vo- 
ye\  fes  oper.  tom.  I.  chap.  des  hem. 

la 
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la  plaie  ,  Iorfqu'on  en  eft  venu  à  l'opération  ,  au  moyen  4'un  bandage  conve- 
nable ,  comme  il  a  été  dit  ci-deffus  au  fbjet  de  l'enterocele  :  s'il  furvient 
étranglement ,  on  fe  conduit  de  la  même  manière  que  quand  l'inteftin  feul 
eft  étranglé  ;  furquoi  on  peut  confulter  le  chapitre  CXVII  §.  I  &  X. 

I  V. 

Xa  veflîe  s'échappe  auflî  quelquefois  du  bas-ventre ,  par  les  anneaux  des,  HernÎ4  <2§ 
mufcles  épigaftriques  ,  Se  defcend  ,  du  moins  en  partie  ,  jufques  dans  le  fcro-  a  veffis* 
tum  ,  d'où  refuite  l'hernie  de  veflîe  ou  le  cyjlocele  (a)  ;  les  caufes  les  plus  or- 
dinaires de  cette  hernie ,  font  la  groiîefle  8t  les  retentions  d'urine,  quoiqu'elles 
ne  foient  pas  les  feules.  On  la  reconnoît  à  la  mollefle  de  la  tumeur  ,  aux 
fréquentes  envies  d'uriner ,  à  la  difficulté  qu'on  a  à  le  faire  ,  difficulté  qui  di- 
minue ,  ainfi  que  le  volume  de  la  tumeur ,  Iorfqu'on  fouleve  ou  qu'on  comprime 
doucement  cette  dernière.  L'hernie  de  veflîe  n'a  point  ordinairement  de  fac  , 
parce  que  la  veflîe  n'eft  point  renfermée  dans  la  cavité  du  péritoine  ,  mais 
fituée  dans  le  baflin  hors  de  cette  membrane.  La  cure  exige  qu'on  fafle  ren- 
trer dans  le  ventre  toute  la  portion  de  la  veflîe  qui  en  eft  fortie ,  fuivant  les 
régies  prefcrites  pour  la  réduction  des  inteftins  ,  Se  qu'on  la  retienne  en  place 
par  un  bon  bandage.  On  a  fur  l'hernie  de  veflîe  une  fçavante  differtation  de 
M.  Divoux  ,  foutenue  à  Strasbourg  ,  fous  la  préfidence  de   M.  Saltman  en 

*73h      .. 

V. 

On  diftingue  l'hernie  du  trou  ovalaire  du  pubis,  à  une  tumeur  qui  fe.  mon-     Hernie  an 
tre  aux  environs  de  ce  trou  :  tumeur  qui  rentre  d'elle-même  ,  ou  qu'on  réduit trou  ovaUL- 
avec  les   doigts,  tant  que  les  inteftins  font  libres ,  fur- tout  lorfque  le   ma- re* 
lade  fe  trouve  couché  fur  le  dos.  Cette  forte  d'hernie  eft    rare  ,  mais  lors- 
qu'elle arrive  ,  la  cure  en  eft  à  peu  près  la  même   dans  tous  fes  points  ,  que 
celle  du  bubonocele ,  fi  ce  n'eft  que  la  pelotte    du  bandage ,  qu'il  faut  faire 
porter  pendant  allez  long-tems ,  doit  être  exactement  adaptée  par  fa  figure  ,  à 
l'endroit   par  où  l'inteftin  s'eft  échappé.  Si  la  tumeur  fouffroit  étranglement, 
on  y  apporteroit  les  mêmes  fecours  qu'au  bubonocele  qui  eft  dans  ce  cas  (  voyer 
chap.  CXVII.  §.  I  &  II.  )  ;  mais  en  faifant  l'opération  on  doit  bien  prendre 
garde  de  ne  pas  bleffer  une  artère  affez  confidérable ,  qui  pafle  par  le  trou 
ovalaire  ,  ce  qui  pourroit  occafionner  une  hémorragie  dangereufe. 

V  I. 

Les  Modernes  connoiflent  une  efpèce  d'hernie  du  vagin ,  qui  eft  exactement  va  :""&  d° 

la  matrice, 

(a)  Il  n'y  a  pas  long-tems  que  je  fus  confulté  pour  un  malade  qui  fe  plaignoit  d'une  tu- 
meur particulière  au  fcrotum  ,  laquelle  diminuoit  &  difparoifîbit  même  entièremenï 
toutes  les  fois  qu'il  urinoit ,  &c  reparoifïbit  enfuite  peu-à-peu.  Plufieurs  Chirurgiens  à 
qui  on  demanda  leur  avis  fur  le  caradère  de  cette  maladie ,  ne  purent  le  déterminer  ; 
l'un  dit  que  c'étoit  un  enterocele  ,  le  fécond  un  épiplocele  ,  le  troifîème  un  pnéuma- 
îocele  ,  &i  un  quatrième  quelqu'aurre  chofe  ;  quant  à  moi  ,  guidé  par  les  fignes  qu'on 
m'avoit  rapportés ,  je  jugeai  la  tumeur  une  hernie  de  veflie  ,  &  je  ne  crois  pas  mettre 
îrompé  dans  ma  conjecture.  On  trouve  des  exemples  de  cette  hernie  dans  Ruyfch  (  adv. 
anat.  decad.  II.  obf.  9.  )  dans  la  chirurgie  de  Palfin  ,  &  dans  Garangeot  ;  voye\  fes 
opérât,  de  chir.  chap.  des  hernies ,  6t  les  Mém.  de  l'Acad.  de  Chir.  tom.  I.  p.  699. 
Tom.  IL  D  d 
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la  même  chofe  que  ce  que  les  Chirurgiens  appellent  chute  du  vagin  ;  elle 
eft  produite  par  le  relâchement  de  la  membrane  intérieure  de  ce  conduit  s 
qui  fe  trouvant  affbiblie ,  ÔC  ne  pouvant  réfifter  à  l'impulfion  des  inteftins  , 
eft  pouffée  dans  la  cavité  du  vagin  j  ôt  quelquefois  même  jufques  au-delà  de 
la  vulve ,  ce  qui  caufe  fouvent  à  la  malade  de  très-grandes  incommodités. 
On  connoît  que  les  inteftins  font  renfermés  dans  la  tumeur  ou  dans  le  fac 
formé  par  la  tunique  interne  du  vagin  ,  lorfqu'ils  fe  laiffent  repouffer  dans  le 
ventre  avec  les  doigts  ;  après  la  réduction ,  ce  qu'on  peut  faire  de  mieux 
pour  empêcher  le  retour  du  mal ,  eft  de  fe  fervir  d'un  peffaire  convenable , 
tels  que  ceux  dont  on  fait  ufage  dans  les  chûtes  de  matrice  ,  Se  dont  j'ai  fait 
graver  les  figures  dans  la  pi.  XXIV  fig.  6.  7.  8.  9.  10.  11.  ou  d'un  morceau 
d'épongé ,  auquel  on  donne  une  forme  cylindrique.  La  chute  6c  le  renver- 
fement  de  matrice ,  qui  arrivent  dans  l'accouchement ,  font  encore  une  efpèce 
d'hernie  ,  (  voy.pl.  XXIV.  fig.  3.  }  qui  occafionne  un  vuide  où  les  inteftins 
fe  précipitent ,  en  prenant  la  place  de  la  matrice.  Le  prognoftic  de  ces 
maladies  eft  très  -  fâcheux  ,  6c  la  cure  en  eft  fort  difficile  }  comme  on  le 
verra  ci-après  chap.  CLVII.  §.  V.  Au  furplus  ,  on  trouvera  de  plus  grands 
éclairciffemens  fur  ces  diverfes  efpèces  d'hernies  fingulières  ,  dans  le  pre- 
mier tome  des  Mémoires  de  l'Académie  de  Chirurgie  ,  page  699  &.  fuivantes* 


CHAPITRE    CXXL 
Des  hernies  faujfes  y  &  en  premier  lieu  dufarcocele  &  de  la  cajlrationc 

I. 

NOus  avons  dit  ci-deffus,  qu'on  appelle  aujourd'hui  hernies  faujfes  ou  bâtar- 
des ,  les  tumeurs  dufcrotum  qui  ne  font  formées  nipar  l'inteftin,  ni  par  l'épi- 

3e$  hemies     ploon  échappés  du  ventre ,  mais  par  l'endurciffement  fquirreux  du  tefticule  ? 

fauffes  oubâ-  par  une  collection  d'humeurs ,  par  le  gonflement  ou  la  tuméfaction  des  vaiffeaux 
fpermatiques  ,  ou  enfin  par  l'augmentation  extraordinaire  de  la  propre  fubf- 
tance  du  fcrotum  qui  s'endurcit  en  forme  de  skirre.  J'ai  vu  un  cas  de  cette 
nature  ,  où  le  fcrotum  avoit  pris  un  volume  très  -  confidérable.  (a}.  Les 
Praticiens  donnent  fpécialement  le  nom  àefarcocele  à  la  dureté  skirreufe  du 
tefticule ,  jointe  à  l'excès  de  groffeur  de  cet  organe  (b)  ,  de  même  qu'à  une 
certaine  excroiffance  charnue  qui  prend  naiffance  du  tefticule ,  qui  eft  affe2 
fouvent  accompagnée  de  douleurs  aiguës  ?  qui  s'ulcère  enfin  quelquefois ,  &. 
dégénère  infenfîblement  en  cancer  (c).  Il  arrive  aufll  quelquefois  ,  que  les  vai£- 


(a)  Dionis  a  décrit  &  fait  graver  dans  fa  chirurgie  (4e.  de'monlî.  pag.  373.  4e.  édit.  ) 
un  énorme  farcoceie  ;  Se  la  tumeur  dont  on  voit  la  figure  dans  la  5e.  édit.  de  fon  anaï* 
pag.  285  ,  me  paroît  encore  à  peu  près  de  la  même  nature. 

(b)  Voye\  plufieurs  obfervations  fur  le  farcoceie  ,  chez  M.  le  Dran  tom.  II.  obf.  fi.  jt„. 
&  74.  dans  Saviard  obf.  115.  M.  Walther  a  donné  l'hiftoire  d'un  farcoceie  prodigieux 
qui  pendoit  plus  bas  que  les  genoux ,  dans  les  aftes  des  fçavans  de  Leipfîc  t  ann.  xpg». 
p.  4S>î. 

(0  C'eft  ce  que  j'ai  obfervé  plus  d'une  fois  dans  ma  pratique*. 


VU    S  AR  £  0  CE  LE.  211 

féaux  fpermatiques  ,  renfermés  dans  le  prolongement  du  péritoine  ,  fe  tumé- 
fient ÔC  s'endurciflent  en  même  tems  beaucoup  ,  ÔC  que  la  tumefa£Hon  8c 
la  dureté  de  ces  vaiffeaux  s'étend  jufqu'à  l'aîne,  ÔC  même  jufqu'au  ventre.  La 
moindre  attention  fuffit  pour  ne  pas  confondre  l'inflammation  du  tefticule 
avec  le  farcocele ,  puifque  celui-ci  ne  fe  forme  que  peu-à-peu  ÔC  très-lente- 
ment ,  ôc  qu'au  commencement  il  n'excite  ,  pour  l'ordinaire  ,  prefque  aucune 
douleur ,  au  lieu  que  l'inflammation  du  tefticule  ,  ainfi  que  la  plupart  des 
autres  inflammations,  fe  déclare  promptement ,  avec  des  douleurs  très-vives 
ÔC  une  chaleur  brûlante.  Du  refte ,  le  mal  dont  nous  parlons  ne  vient  pas 
toujours  de  la  même  caufe  :  celles  de  l'endurciffement  skirreux  du  tefticule 
font  ordinairement  les  mêmes  que  celles  du  skirre  ;  (  voy.  part.  I.  liv.  IV. 
chap.  XVII.  )  mais  l'excroiffance  charnue  de  cette  partie  à  communément 
fon  principe  dans  une  forte  contufion  ,  ou  dans  quelqu'autre  violence  ex- 
térieure. J'ai  vu  cependant  un  farcocele  de  cette  efpèce,  qui  me  parut  entiè- 
rement indépendant  de  toute  caufe  extérieure.  La  groffeur  de  la  tumeur  varie  ; 
fuivant  quelques-uns,  elle  n'excède  jamais  celle  d'un  oeuf  de  poule  ;  dans 
quelques  malades  que  j'ai  guéris  ,  j'ai  trouvé  néanmoins  le  tefticule  plus  gros 
que  le  poing.  Pour  convaincre  ceux  qui  auroient  pu  encore  douter  que 
cet  organe  fût  fufceptible  d'un  accroifTement  auffi  confidérable  ,  je  con- 
ferve  foigneufement  ces  gros  teftticules  que  j'avois  extirpé ,  dans  l'efprit  de  vin. 

I  I. 

Le  principal  figne  auquel  on  diftingue  le  farcocele  des  autres  hernies,  pa-  DiagnofticSe 
foît  confifter  dans  la  dureté  du  tefticule.  Dans  les  dernières ,  ainfi  que  dans  ProSnoftlc» 
l'hydrocele ,  la  tumeur  eft  ordinairement  plus  molle  ,  ÔC  en  touchant  le 
tefticule  avec  le  doigt ,  on  fent  qu'il  n'a  point  dégénéré  de  fon  état  naturel. 
Le  farcocele ,  comme  tous  les  autres  skirres  ,  ne  cède  que  rarement  ,  ou, 
très-difficilement  aux  médicamens;  ÔC  ,  ce  qu'il  y  a  de  pis,  c'eft  qu'à  moins 
qu'on  en  procure  la  réfolution  à  tems  ,  il  peut  tourner  très-facilement  en 
cancer  ,  ÔC  faire  périr  le  malade  ,  comme  je  l'ai  appris  non-feulement  de 
Wepfer ,  mais  par  ma  propre  expérience^,  ou  du  moins  lui  devenir  fort  in- 
commode par  fon  poids  ou  par  les  douleurs  qu'il  excite  :  en  outre  ,  il  affoi- 
blit  ou  détruit  même  la  faculté  d'engendrer  ,  fi  les  deux  tefticules  fe  trou- 
vent en  même  tems  affectés.  Lorfqu'il  ne  peut  être  réfous  par  les'topiques, 
on  doit  l'emporter  avec  le  fer  ,  fur-tout  fi  les  vaiffeaux  fpermatiques  ne 
font  pas  encore  devenu  durs  ;  mais  fi  la  tumeur  gagne  l'aîne  ôc  fe  prolonge 
jufques  dans  le  ventre ,  l'extirpation  eft  fouvent  infru£hieufe  ÔC  même  mortelle, 
parce  que  le  mal  s'eft  communiqué  aux  parties  intérieures  fa)  ;  il  eft  donc 
à  propos  de  s'en  abftenir.  Quelques  Praticiens  confeillent  de  prendre  le  même 
parti ,  lorfque  la  dureté  du  cordon  fpermatique  ne  s'étend  que  jufqu'à  l'aîne 
ôc  ne  monte  pas  plus  haut ,  prétendant  que  dans  ce  cas  même  l'opération  eft 
ordinairement  inutile  ,  ÔC  qu'il  n'efl  pas  rare  qu'elle  foit  fuivie  de  la  mort  (6). 

(<0  Le  Dran   obf.    75. 

(6)  V oyej  une  diflertation  de  M.   Hxnel  fur  les  maladies  du  ferotum  ,  publiée  à  Stras- 
bourg en  1713  ,  pag.  31 ,  où  il  dit  bien  des  çhofes  fur  cet  article  qui  mentent  attention. 

Ddij 
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I  I  I. 

Cure  du        Tant  que   le  farcocele  eft  encore  récent ,  on  peut  quelquefois  en  obtenir 

Usméiitl-'  ia  réfolution  par  le  moyen  des  fondans  8C  des  réfolutifs  ,  tant  internes  qu'ex- 

snens,  ternes.  Matthiole,Fab.  d'Aquapendente   Se  ScuLtet  (a)  ,  recommandent  comme 

un  remède  très-efficace  ,  de  faire  prendre  au  malade ,  deux  ou  trois  fois  par 

pur,  un  gros   de  racine   d'arrête-bœuf  en  poudre  ,  dans   du  vin  d'abfinthe  3 

&C  d'appliquer   extérieurement  fur  la  tumeur  l'emplâtre  fuivant  : 

Prenez  gommes  galbanum, 

ammoniac , 

bdellium  ,  de  chaq.  demi  once. 
Diflblvez-les  dans    du  vinaigre  ,    5c  ajoutez  enfuite  de  la  graifle  de   ca- 
nard  fondue  &  coulée  ,  une  once  8c  demi  ; 

de  la  cire  jaune  ,  deux  onces  ; 

de  l'huile  de  lis  blanc  , 

8c  moelle  d'os  de  jambe  de  bœuf,  de  chaq.  dix  gros* 
Mêl.  8c    fait,  un   emplâtre. 

On  étend  cet  emplâtre  fur  du  linge  ,  8c  on  le  renouvelle  tous  les  trois 
jours.  Dionis  prefcrit  (b)  pour  le  même  ufage  le  diabotanum  ,  l'emplâtre 
divin  ,  8c  celui  de  vigo  mêlés  enfemble  ,  qu'il  aflure  avoir  quelquefois  em- 
ployé avec  avantage.  D'autres  veulent  qu'on  rafle  encore  entrer  dans  ce  mé- 
lange l'emplâtre  de  Nuremberg,  qu'ils  regardent  comme  un  excellent  difcuffif , 
Se  ils  s'en  fervent  auflî  féparément  ;  on  a  vu  pareillement  de  bons  effets 
de  l'emplâtre  de  cumin  ,  8c  de  celui  de  baies  de  laurier.  Quelques-uns  exal- 
tent beaucoup  la  vertu  des  vapeurs  ou  fumigations  acides ,  que  nous  avons 
recommandées  ailleurs  pour  la  cure  du  skirre.  Quant  aux  remèdes  internes  y 
une  longue  expérience  m'a  fait  connoître  que  les  meilleurs  font  fournis  par 
les  décochions  des  bois  6c  par  les  mercuriels ,  fur-tout  fi  on  les  fait  prendre 
prefque  tous  les  matins ,  en  foumettant  le  malade  à  un  régime  fudorifique  , 
ÔC  en  lui  l-âchant  le  ventre  de  trois  en  trois  ou  de  quatre  en  quatre  jours  ,  avec 
quelque  purgatif  mercuriel  ;  ou  même  en  excitant  la  falivation  ,  principa- 
lement fi  le  farcocele  eft  l'effet   d'une    gonorrhée   fupprimée  (c). 

î  V. 

Et  par  la      Lorfque  tous  ces  remèdes  n'opèrent   rien  ,  Se  que  la  tumeur  au  contraire 

itaftianon.     continue    d'augmenter ,  ou  qu'elle  caufe    des  douleurs   infupportables  ,  Se   fe 

difpofe  peu- à -peu  à  dégénérer  en  carcinome   ou  en   cancer,   fi  elle  n'a  pas 

encore  atteint  l'anneau ,  pour   l'empêcher   de  pénétrer  dans   le  bas-ventre  ? 

Voyej  auffi  M.  le  Dran  à  l'endroit  cité.  Ayant  cependant  été  confulté  en  1741  par  un 
marchand,  habitant  de  Magdebourg,  en  préfence  du  Dottsur  Kejlsr  ,  célèbre  Médecin  de 
cette  ville,  pour  un  grand  farcocele  avec  endurciflement  des  vaifléaux  fpermatiques  jufqu'à 
Faîne ,  je  ne  l'ai  (Ta  i  pas  de  confeiller  l'opération  ,  qui  eut  tout  le   fuccès  poffible» 

(a)  Obf.  LXIII. 

(fc)  Dans  Ta  chir.  chap.  du  farcocele. 

(<0  Vid,  Fr,  Uofm.  çonfult.  p.  III.  p.  241. 
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ce  qui  rendroit  le  mal  abfolument  incurable  (a) ,  on  n'a  plus  que  la  trifte  ref- 
fource  d'emporter  prudemment  le  tefticule  tuméfié ,  Se  même  l'un  8c  l'autre  y 
s'ils  font  tous  les  deux  attaqués  du  farcocele.  Cette  opération  eft  appellée 
caflration  ,  Se  ceux  qui  l'ont  fubie  caftrati ,  châtrés  ou  eunuques  ;  ils  font  entiè- 
rement ineptes  à  la  génération  ,  fi  on  leur  a  enlevé  les  deux  tefticules; 
mais  ils  peuvent  encore  engendrer ,  quoique  plus  foiblement ,  fi  on  leur  en  a 
laifle  un. 

V. 

On  procède  à  la  caflration  à  peu  près  de  la  même  manière  que  les  empy-  Comment 
riques  la  pratiquent  pour  la  cure  des  hernies ,  (  voy.  ci  -  deffus  le  chap.  on  1,exéi;ut84 
CXVIII.  )  mais  il  faut  y  apporter  plus  de  circonfpeâion  que  n'ont  coutume 
de  le  faire  la  plupart  de  ces  Opérateurs  ambulans.  Après  avoir  incifé  la  peau 
des  aînés  8c  du'  ferotum  ,  on  fe  gardera  donc  bien  d'arracher  violemment  le 
tefticule  des  parties  auxquelles  il  a  des  adhérences ,  ce  qui  exciteroit  des 
douleurs  cruelles ,  qui  feraient  aifément  fuivies  d'inflammations  ou  de  convul- 
fions  ;  on  coupera  doucement  ces  adhérences  ,  tantôt  avec  le  biftouri ,  Se 
tantôt  avec  les  cizeaux  ,  félon  que  les  circonftances  l'exigeront.  Afin  de  rendre 
l'opération  moins  douloureufe  ,  on  commencera  par  lier  auparavant  les  vaif- 
féaux  fpermatiques ,  à  la  diftance  d'environ  un  travers  de  doigt  de  l'anneau  (b)  , 
en  p a fiant  le  fil  plufieurs  fois  autour  de  ces  vaifleaux,  8c  plaçant  par- deffous 
une  petite  comprefle  de  linge ,  après  quoi  on  les  coupera  un  pouce  au-deflbus 
de  la  ligature  ,  Se  on  cicatrifera  enfuite  la  plaie  ,  comme  nous  l'avons  pref- 
crit  ,  en  général,  pour  la  cure  des  hernies.  Mais  comme  la  feâion  des  vaif- 
feaux  fpermatiques ,  dont  le  calibre  fe  trouve  fort  augmenté ,  donne  quelque- 
fois lieu  à  une  hémorragie  qui  eft  capable  de  faire  périr  le  malade  ,  ainfi 
qu'il  m'eft  arrivé  de  l'obferver  pendant  deux  fois,  malgré  l'attention  qu'on 
avoit  eu  de  les  lier  avant  de  les  couper  ,  quelques  Chirurgiens  ont  cru  qu'il 
ferait  à  propos  de  faire  deux  ligatures ,  l'une  fur  l'autre  ,  ou  après  avoir 
feparé  le  tefticule  du  ferotum ,  Se  lié  feulement  les  vaifleaux  fpermatiques 
fans  les  couper  ,  de  laiffer  pendre  le  tefticule  pendant  quelques  jours  ,  Se  de 
ne  l'emporter  que  lorfqu'il  fe  flétrit  5c  que  la  pourriture  s'en  empare  ,  ce 
qui  indique  que  le  cordon  des  vaifleaux  fpermatiques  a  été  exactement 
lié,  8c  qu'on  peut  le  couper  fans  courir  le  rifque  d'une  hémorragie  dange- 
reufe.  Quand  le  tefticule  ne  fe  flétrit  pas ,  après  un  certain  tems  ,  c'eft  une 
marque  que  la  première  ligature  n'eft  pas  aflez  ferrée  ,  8c  il  faut  par 
conféquent  en  faire  une  féconde  qui  le  foit  davantage.  M.  le  Dran  (c)  con- 
seille ,  non  fans  raifon  ,  avec  Paul  Eginette  (d) ,  de  traverfer  le  cordon    avec 

(a)  C'eft  de  quoi  j'ai  été  témoin  plufieurs  fois ,  ainfi  que  d'autres  Praticiens  ,  &  nom- 
mément IVepfer  ,  déjà  cité  ci- deffus.  Voye^  Ton  traité  de  chuta  aquatîca  pag.  101.  où  il 
parle  d'un  farcocele  cancéreux  du  poids  de  deux  livres. 

(t)  Hœnel  (  loc.  mod.  cit.  )  ne  veut  pas  qu'on  lie  !e  cordon  près  de  l'abdomen  ,  parce 
que  la  fuppuration  gagneroit  aifément  les  parties  internes  ,  &  reprend  ,  en  conféquence  3 
Garangeot  fur  ce  qu'il  preferit  de  faire  la  ligature  dans  l'anneau  même» 

(c)  Obfervat.  tom.  IL  pag.  161» 

(«O'Lib.  VI.  cap.  65, 
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un  double  fil ,  Se  d'en  lier  chaque  moitié  feparément  -,  il  n'eft  pas  douteux 
qu'on  ne  prévienne  plus  fûrement  par  ce  moyen  l'hémorragie.  Fab.  d'Aqua- 
pendente ,  Scultet  ôt  autres  ,  ont  cru  ne  pouvoir  fe  rendre  maîtres  du  fang  , 
qu'en  appliquant  le  cautère  a£tuel  à  l'extrémité  des  vailfeaux  fpermatiques , 
après  qu'ils  avoient  emporté  le  tefticule  ;  mais  la  grande  douleur  que  caufe 
le  fer  ardent  ,  m'a  fait  préférer  la  ligature  ,  exécutée  félon  la  méthode  de 
M.  le  Dran.  Pour  guérir  le  farcocele  d'un  mauvais  caractère  &.  qui  tend  au 
cancer,  de  même  que  ïkydro- farcocele  ,  on  n'a  quelquefois  point  d'autre  ref- 
fource  que  la  caftration  ,  laquelle  n'empêchera  pas  que  le  malade  ne  puifle 
engendrer  avec  le  telticule  qu'on  lui  laille  :  quelques  Auteurs  ordonnent  qu'on 
ait  foin  de  féparer  les  nerfs  des  vailfeaux  fpermatiques  avant  de  lier  ces 
derniers ,  de  peur  qu'ils  n'occalionnaffent  des  fpafmes  St  des  convulfions 
s'ils  étoient  compris  dans  la  ligature.  Mais  il  s'en  faut  peu  que  je  ne  re- 
garde ce  précepte  comme  entièrement  inutile  ;  car  je  ne  vois  point  comment 
on  pourroit  s'y  prendre  pour  féparer  d'auffi  petits  nerfs  des  vaifleaux  fperma- 
tiques, avec  lefquels  ils  fe  trouvent  entrelacés  de  la  manière  la  plus  intime  , 
Se  j'ajoute  ,  que  la  ligature  de  nerfs  auiïi  peu  coniidérables  ,  ne  paroît  guère 
capable  d'exciter  des  fpafmes  &.  des  convulfions.  Du  relie  ,  pour  qu'ils 
foient  moins  expofés  à  l'impreffion  du  fil,  on  peut  cependant,  comme  nous 
l'avons  déjà  dit ,  placer  une  petite  compreffe  fous  la  ligature  ,  Se  l'on  coupera 
le  tefticule  environ  un  pouce  au-deflous    de  la  dernière. 

V  I. 

Cure  de  Lorfqu'il  s'eft  formé  fur  le  tefticule  une  excroifiance  de  chair,  qui  caufe 
î'excroiffance  des  accidens  confidérables ,  Se  qui  ne  peut  être  diïfipée  par  les  remèdes  les 
£hft"T  dU  P^us  efficaces  ;  fi  le  tefticule  n'a  point  fouffert  8c  conferve  fon  intégrité,  on 
pourra  ordinairement  guérir  le  mal  en  ouvrant  le  ferotum  ,  8c  en  féparant 
exactement  l'excroiifance  du  tefticule ,  fans  que  le  malade  fe  trouve  privé  de 
cet  organe  (a).  Mais  fi  la  maladie  a  gagné  le  tefticule  même  ,  ou  fi  l'énormité 
des  douleurs  ,  ou  telle  autre  caufe  femblable  ,  rendent  l'extirpation  de  l'ex- 
croiflance  infufFfante  ,  on  ne  peut  fe  difpenfer  d'amputer  le  tefticule  ,  en  tout 
ou  en  partie ,  de  la  manière  dont  nous  venons  de  le  dire.  On  coupera  aufli 
avec  des  cizeaux  la  portion  de  la  peau  qui  recouvrait  le  tefticule  qu'on 
vient  d'emporter,  &C  qui  eft  devenue  inutile  ,  ce  qui  facilitera  la  guèrifon  de 
la  plaie ,  &  diminuera  la  difformité  du  ferotum.  On  panfera  en  premier 
appareil ,  avec  de  la  charpie  6c  des  compreifes  ,  foutenues  par  le  fpica  de 
Vainc;  on  calmera  enfuite  l'inflammation,  qui  a  coutume  d'arriver,  avec  des 
fomentations  Se  des  cataplafmes  anodins  &.  réfolutifs  ,  8t  l'on  travaillera 
enfin  à  confolider  la  plaie  ,  en  y  appliquant  du  digeftif  &  quelque  baume  vul- 
néraire ,  comme  on  eft  dans  l'ufage  de  le  faire  après  la  caftration.  On  peut 
confulter  fur  cette  opération  ,  outre  les  Auteurs  déjà  cités.  Fab.    &Aaua- 


(o)  Dionis  &  autres ,  pour  ouvrir  le  ferotum  &  emporter  I'excroiffance  du  tefticule  , 
recommandent  les  caufliques,  dont  on  peut  fe  fervir  fouvent  en  effet  avec  affez  de  fuc- 
cès.  L'opération  me  paroît  cependant  un  moyen  plus  prompt  &  plus  fur  que  les  cauftiques^ 
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pmdente  (a)  ,  Tulpius  (b)  ,  Saviard  (e)  ,  Se   les  Ephémerides  d'Allemagne 
(d),   &c. 

6EE =  i  »*s%m  agg 

CHAPITRE      CX  XII 

De  VHydrocele. 

I. 

LE  ferotum  eft  quelquefois  fi  prodigieufement  diftendu  par  une  humeur  Ce  que c'eft 
aqueufe  ,  fouvent  fort  abondante ,  qu'il  devient  gros  comme  le  poing  ,  iue  l'hydr^ 
ou  comme  la  tête ,  6c  même  davantage.  Cette  maladie  n'eft  point  douloureufe  , 
mais  elle  caufe  au  malade  de  grandes  incommodités.  Les  Auteurs  ont  coutume 
de  l'appeller  hydroccle ,  d'un  mot  grec  qui  lignifie  hernie  aqueufe  ,  comme  Celfs 
(d*)  le  remarque.  La  tumeur  n'occupe  prefque  jamais  qu'un  côté  du  ferotum, 
mais  elle  les  occupe  auffi  quelquefois  tous  les  deux  ,  quoique  rarement.  L'hy- 
drocele  n'eft  pas  une  maladie  particulière  à  un  certain  âge  ;  elle  n'affe£te  pas  feu- 
lement les  adultes  Se  les  vieillards,  les  jeunes  gens  y  font  également  fujets  ;  on 
a  vu  même  des  enfans  naître  avec  cette  maladie  ,  comme  je  l'ai  obfervé  moi- 
même  ,  ou  en  être  attaqués  dès  les  premiers  jours  après  la  naiiîance.  L'humeur 
n'occupe  pas  toujours  le  même  liège  (e)  \  elle  fe  trouve  néanmoins  ordi- 
nairement dans  la  tunique  vaginale  du  tefticule  ,  c'eft-à-dire  entre  ce  der- 
nier &  la  tunique  albuginée  qui  lui  eft  propre  ,  enforte  que  le  tefticule  flotte , 
pour  ainfi  dire ,  dans  la  liqueur,  Se  qu'on  ne  peut  l'appercevoir  au  ta£t.  Cette 
efpèce  d'hydrocele ,  qui  eft  la  plus  commune ,  paroît  dépendre  de  la  rupture 
ou  de  i'érofion  des  vaiffeaux  lymphatiques  du  tefticule.  Les  eaux  font  quel- 
quefois immédiatement  fous  la  peau  du  ferotum  dans  le  tiffu  cellulaire  ,  ainfï 
que  Celfe  l'avoit  déjà  remarqué  (/)  ,  6c  elles  environnent  alors  les  deux  tef- 
ticules,  fur-tout  chez  les  enfans  qui  ne  font  que  de  naître  ,  ôt  dans  les  hy- 
dropiques. Mais  les  Auteurs  6c  les  Praticiens  appellent  plus  particulièrement 
ce  vice  hydropifie  du  ferotum  ,  ÔC  le  diftinguent  avec  raifon  de  l'hydrocele  ? 
c'eft  pourquoi  nous  en  traiterons  à  part  dans  la  fuite  (g).  Il  arrive  auffi  quel- 

(a)  Oper.  chir.  pag.  174.  la  tumeur  étoit  plus  grofle  que  la  tête» 

{b)  Obf,  lib.  IV.  chap.  32. 

(e)  Obfervat.   125. 

id)  Cent.  I.  p.  119. 

(d*)  Liv.  VIL  chap.  21.  n°.  s. 

(e)  Boerhaave,  aph.  1227,  établit  trois  efpèces  d'hydrocele;  dans  la  première  »  les  eaux 
ont  leur  fiége  dans  les  parties  extérieures  du  ferotum  ,  c'eft-à-dire  dans  la  membrane 
cellulaire  :  c'efl  proprement  Phydropifie  du  ferotum  ;  dans  la  féconde ,  elles  occupent  le 
prolongement  du  péritoine  ou  fac  herniaire  formé  par  l'extenfîon  de  cette  membrane 
dans  les  hernies  vraies  :  on  peut  fentir  dans  cette  efpèce  le  tefticule  ;  voye\  Garangeot 
oper.  de  chir.  tome  I.  pag.  445.  £c  les  obf.  de  le  Dran  tom.  II.  obf.  75  ;  dans  la  troi- 
fième  efpèce  enfin  ,  la  liqueur  eft  contenue  dans  la  tunique  vaginale,  Se  c'eft-ià  exas* 
îement  ce  qu'on  nomme  hydrocele. 
(f)  Liv.  VIL  chap.  18. 

iëï  Vaye\  ci-après  le  chap.  CXXIV» 
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quefois  ,  comme  le  rapportent  quelques  Auteurs  (a),  qu'il  fe  ramafie  une 
liqueur  contre-nature  dans  le  prolongement  du  péritoine  ,  au-deflus  du  tefti- 
cule  ,  dans  la  tunique  vaginale  du  cordon  fpermatique  ,  au-deflus  du  tefti- 
cule  :  bien  plus,  en  ouvrant  autrefois  le  cadavre  d'un  homme  qui  avoit  eu 
une  hernie  inteftinale  pendant  fa  vie  ,  je  trouvai  beaucoup  de  liqueur  dans 
le  fac  herniaire  fourni  par  le  péritoine  ,  qui  n'étoit  point  rentré  avec  les  par- 
ties (b)  ;  on  a  obfervé  enfin  ,  &  je  l'ai  vu  moi-même  ,  une  liqueur  fangui- 
nolente  ,  &  même  du  fang  pur,  dans  la  cavité  du  fcrotum  ;  cette  maladie 
n'étoit  point  inconnue  à  Celfe  (c)  ÔC  à  Paul  d'Egine  (d)  ,  comme  on  peut  le 
voir  par  leurs  ouvrages  ;  on  peut  l'appeller  allez  proprement  hœmatbcele  ou 
hernie  fanguine  ;   nous  en  parlerons  plus  bas. 

I  I. 

îagnoftlci  Quant  aux  marques  6c  lignes  diagnoftics  de  l'hydrocele ,  on  la  reconnoît 
d'abord  aux  lignes  fuivans ,  &  on  n'a  pas  de  peine  à  la  diftinguer  très-  exac- 
tement ,  i°.  de  l'hydropifie  ou  de  l'œdème  du  fcrotum  ,  en  ce  que  dans  cette 
dernière  la  tumeur,  lorfqu'on  la  prefle  ,  reçoit  l'impreflîon  du  doigt,  à  peu 
près  comme  les  enflures  œdemateufes  des  pieds  ;  en  ce  que  la  peau  du  fcro- 
tum eft  lifte  St  fans  rides ,  8c  que  la  verge  eft  en  même  tems  quelquefois 
confidérablement  tuméfiée  ;  au  lieu  que  dans  l'hydrocele  proprement  dit ,  le 
véritable  hydrocele  ,  la  verge  eft  petite  Se  comme  retirée  en  arrière  ,  le 
fcrotum  conferve  ks  rides  ,  8t  la  tumeur  ne  reçoit  point  l'impreflion  du  doigt  ; 
en  outre  ,  elle  ne  difparoit  jamais  en  entier  ,  comme  dans  l'enterocele  ;  elle 
eft  auffi  plus  molle  que  le  farcocele  ,  fi  elle  ne  contient  pas  une  trop  grande 
quantité  d'humeur  ;  mais  fi  elle  en  eft  fortement  diftendue  ,  elle  eft  renitente 
6t  prefque  aufli  dure  que  le  farcocele  ,  ou  qu'un  outre  ou  une  veflîe  remplis 
de  vent  8t  bien  ferrés  ;  les  veines  du  fcrotum  font  variqueufes  ,  &  fi  on 
prefle  cette  partie  avec  les  doigts ,  les  eaux  cèdent  à  la  preflion  &  fe  ré- 
pandent aux  environs ,  qui  n'étant  point  fournis  à  la  compreflion,  en  font  gon- 
flés. z°.  On  diftingue  principalement  l'enterocele  Se  l'épiplocele ,  de  l'hydro- 
cele ,  par  la  forme  de  la  tumeur ,  qui  eft  inégale  dans  les  deux  premières  ,  5€ 
qui  préfente  une  furface  égale  dans  l'hydrocele  ,  à  quoi  il  faut   ajouter   que 

(a)  Boerhaave ,  aph.  1127,  &  après  lui  Widman  ,  Chirurgien  de  la  cour  de  Vienne,  dans 
fon  traité  de  la  lithotomie  &t  de  la  celotomie  pag.  84.  Garangeot  dans  les  opérât,  de 
chir.  &  le  Dran  dans  fa  75e.  obf.  difent  qu'il  arrive  quelquefois  des  hydroceles  où  l'on 
peut  toucher  le  tefticule  avec  le  doigt ,  ik  qu'alors  la  tumeur  &  la  liqueur  fe  trouvent  dans 
le  prolongement  du  péritoine ,  au  deiïïis  du  tefticnle.  Le  contraire  a  lieu  quelquefois  , 
difent-ils,  dans  l'enterocele,  l'inteftin  pénétrant  alors  jufques  dans  la  tunique  vaginale, 
à  travers  la  cloifon  qui  la  fépare  naturellement  du  prolongement  du  péritoine.  Les  cas 
qu'on  cite  en  preuve  de  ces  aflertions  font  fans  doute  extrêmement  rares,  ainfi  que  je 
l'ai  déjà  remarqué,  puifque  dans  le  grand  nombre  de  malades  que  j'ai  vus  &.  guéris,  tant 
de  l'enterocele  ,  que  de  l'hydrocele  ,  je  ne  les  ai  jamais  rencontrés,  ayant  toujours  trouvé 
les  chofes  comme  je  viens  de  les  décrire. 

(6)  Le  Dran  tom.  IL  obf.  75  ,  &  Garangeot  tom.  I.  chap.  de  l'hydrocele  ,  ont  obfervé 
la  même  chofe. 

(c)  Liv.  VII.  chap.  19. 

(d)'  Lib.  VI.  cap.  LXII.  voye\  auffi  Palfin  &  Sharp  oper.  de  chir.  chap.  de  l'hydrocele» 

la 
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la  grande  quantité  d'eau  qui  embraffe  &  entoure  le  tefticule  ,  le  dérobe  éga- 
lement à  la  vue  6c  au  toucher  ,  tandis  au  contraire  que  dans  l'enterocele 
6c  l'épiplocele  ,  on  peut  ordinairement  le  fentir  par  le  côté.  3 °.  Enfin  la 
principale  différence  qui  fe  trouve  entre  le  farcoceîe  8c  l'hydrocele ,  mala- 
dies quelquefois  fi  difficiles  à  diftinguer ,  qu'on  a  vu  des  Chirurgiens ,  d'ail- 
leurs très  -  expérimentés  ,  qui  les  ont  confondues  (a),  confifte  en  ce  que  la 
tumeur  formée  par  l'hydrocele  offre  au  toucher  la  fenfation  d'une  veffie  for- 
tement diftendue  par  de  l'eau ,  (  ce  qui  eft  un  figne  décifif  )  8t  oppofe  moins 
de  réfiftance  à  la  preffion  que  le  farcoceîe  ,  dans  lequel  la  tumeur  eft  extrê- 
mement dure ,  fans  être  cependant  pour  l'ordinaire  d'un  volume  auffi  confidé- 
rable  que  dans  l'hydrocele  ;  en  outre  ,  celui-ci  commence  par  la  partie  infé- 
rieure du  fcrotum  ,  6c  le  farcoceîe  par  le  tefticule  même  ,  enforte  qu'il  fe 
trouve  un  peu  plus  élevé  dans  les  bourfes  que  le  premier.  Quelques  Ecri- 
vains, en  donnant  le  diagnoftic  de  l'hydrocele,  recommandent  de  mettre  le 
malade  dans  une  chambre  obfcure  ,  6c  de  placer  enfiiite  une  bougie  allu- 
mée derrière  le  fcrotum;  ils  prétendent  que  fi  l'hydrocele  exifte  ,  le  fcrotum 
doit  paroître  tranfparent  comme  le  feroit  une  veffie  remplie  d'eau  qu'on  pla- 
cerait également  entre  l'œil  6c  une  lumière  ;  mais  comme  la  liqueur  eft  le  plus 
fouvent  trouble  6c  aufiî  foncée  que  du  caffé ,  8t  même  quelquefois  fanglante  , 
ainfi  que  je  l'ai  moi-même  obfervé  après  Celfe  (b)  ,  Paul  d'Egine  (c)  6c  plu- 
iïeurs  autres ,  on  voit  bien  que  ce  figne  ne  peut  être  qu'extrêmement  trom- 
peur, ou  que  du  moins  il  n'eft  pas  toujours  inféparable  de  l'hydrocele  :  lorf- 
qu'il  fe  rencontre,  nous  fommes  plus  alfurés  de  l'exiftence  de  cette  maladie, 
mais  fon  abfcence  ne  doit  point  du  tout  nous  faire  conclure  qu'elle  n'ait  pas 
lieu  ,  lorfqu'elle  eft  indiquée  d'ailleurs  par  d'autres  lignes  ,  puifque  le  défaut 
de  tranfparence  dans  le  fcrotum  ,  peut  venir  de  ce  que  les  eaux  de  l'hydro- 
cele ne  font  point  claires  6c  limpides, 

I  I  I. 

L'hydrocele  eft  ordinairement  plus  incommode  que  dangereufe  :  lorfqu'elle  p(ognoftIc,- 
eft  d'un  volume  confidérable  ,  on  ne  peut  que  très-difficilement  marcher  Se 
aller  à  cheval  ;  8c  fi  l'eau  féjourne  un  peu  trop  long-tems  dans  la  tumeur ,  il 
eft  à  craindre  ,  fur-tout  chez  les  jeunes  gens  ,  que  venant  à  fe  corrompre  ,  elle 
ne  communique  infenfiblement  fon  altération  au  tefticule  ,  ou  qu'elle  ne  donne 
lieu  au  skirre  ,  au  farcoceîe  ,  6c  enfin  au  cancer  de  cette  partie.  J'ai  ce- 
pendant connu  des  gens  attaqués  d'hydrocele  ,  qui  n'ont  pas  laifîe  de  parvenir 
à  une  grande  vieillerie ,  6c  qui  n'éprouvoient  d'autre  accident  que  l'incom- 
modité qui  réfultoit  du  poids  de  la  tumeur  ,  6c  de  l'extrême  grofieur  à  la- 
quelle elle  étoit  parvenue.  Comme  la  grande  quantité  de  l'eau  renfermée 
dans  les  bourfes  ,  fait  retirer  la  verge  en  arrière  plus  qu'elle  ne  doit  l'être 
naturellement,  au  point  qu'elle  difparoît  aftez  fouvent  prefque  tout-à-fait,  fe 
trouvant ,   pour  ainfi  dire  ,  comme    confondue   dans   la  tumeur  ,   la  copula- 

<a)  J'en  ai  été  témoin  moi  •  même  quelquefois. 
(i>)  Liv.  Vil.  chap..  19. 
(0  Liv.  VI.  cap.  62, 

Tom,  H,  E  e 
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ti'on  eft,  finon  abfolument  impofîîble,  du  moins  très-difficile  8c  très-fatigua ri- 
te. La  cure  de  l'hydrocele  eft  prefque  toujours  fort  difficile  ,  foit  par  les  mé- 
dicamens  ,  foit  par  l'opération.  Les  jeunes  gens  cependant  ont  moins  de  peine 
à  en  guérir  radicalement  que  les  perfonnes  avancées  en  âge.  Elle  fe  trouve 
quelquefois  compliquée  avec  l'hydropifie  :  lorfque  cela  arrive  ,  il  ne  faut  en-, 
treprendre  la  cure  de  l'hydrocele  ,  qu'après  avoir  guéri  l'hydropifie.  C'eft  en- 
core ainfi  qu'on  doit  fe  conduire ,  lorfque  la  complication  eft  formée  par 
le  farcocele  ou  l'enterocele. 

I  V. 

Cure  de  Les  remèdes  guèriffent  très-fouvent  l'hydrocele  chez  les  jeunes  gens ,  lor£ 
paf dis°sCmé-  qu'on  emploie  à  tems  &  comme  il  convient ,  les  réfolutifs  8c  les  fortifians  , 
«Ucamens.  tant  intérieurement  qu'extérieurement.  Parmi  les  remèdes  externes  ,  on  fe 
trouve  fort  bien  d'appliquer  chaque  jour  ,  très-fréquemment  ôc  chaudement 
fur  la  tumeur  ,  des  compreffes  en  plufieurs  doubles  ,  trempées  dans  du  vin 
ou  de  l'efprit  de  vin  où  l'on  a  fait  bouillir  du  romarin  ,  de  la  fauge ,  de  la 
camomille  ,  du  fenouil  ,  du  cumin  ,  de  la  marjolaine  ,  8c  d'autres  plantes 
femblables  ,  après  les  avoir  bien  exprimées.  Il  ne  fera  point  mal  de  mêler 
à  la  décoction ,  lorfqu'on  l'a  retirée  du  feu  ,  une  petite  quantité  d'efprit 
de  vin ,  feul  ou  mêlé  avec  un  peu  d'eau  de  chaux.  Lorfque  les  enfans  vien- 
nent au  monde  avec  un  hydrocele  ,  ou,  ce  qui  eft  plus  commun  ,  avec  une 
hydropifie  du  ferotum  ,  il  n'y  a  pas  de  remède  plus  efficace  8c  plus  fimple 
pour  guérir  ces  maladies  ,  que  d'expofer  chaque  jour  à  plufieurs  reprifes  & 
pendant  long- tems  ,  la  partie  malade  au  fouffle  d'un  homme  fain  6c  à  jeun, 
à  qui  on  a  donné  à  mâcher  auparavant  quelque  peu  de  noix  mufeade.  Je 
confeille  ce  moyen  avec  d'autant  plus  de  confiance  ,  que  je  connois  plufieurs 
enfans  qui  ont  guéri  fans  autre  fecours  ;  l'efprit  de  vin  qu'on  tient  dans 
la  bouche  ,  Se  dont  on  pouffe  les  exhalaifons  de  la  même  manière  fur  le 
ferotum  ,  peut  fort  bien  auffi  avoir  fon  utilité.  Si  l'un  ÔC  l'autre  font  inutiles, 
ou  que  les  enfans  aient  déjà  atteint  un  certain  âge,  on  appliquera  encore 
fur  la  tumeur  un  emplâtre  de  cumin  étendu  fur  du  linge  ,  ou  des  compreffes 
chaudes  trempées  dans  l'efprit  de  matricaire  ,  qu'on  aura  foin  de  renouveller 
de  tems  en  tems  dans  la  journée.  Quant  aux  remèdes  internes  ,  on  ne  peur 
rien  faire  de  mieux  que  de  purger  les  malades ,  fur-tout  fi  ce  font  des  en- 
fans ,  Se  de  leur  donner  en  même  tems  dans  les  intervalles  des  purgations  ,- 
des  corroborans ,  des  attenuans  8c  des  diurétiques.  Ludovic  a  vu  autrefois 
des  effets  merveilleux  de  Yarcanum  dublicatum  dans  les  adultes  (a)  ;  un  petit 
nombre  de  prifes  de  ce  remède  ,  jointes  à  l'ufage  extérieur  des  réfolutifs  Se 
des  aromatiques ,  lui  ont  toujours  fuffit  pour  diffiper  dans  l'efpace  de  quel- 
ques jours  ,-  les  hydroceles  qui  ne  datoient  pas  de  trop  loin.  Je  penfe  néan- 
moins que:  ce  traitement  doit  être  plus  efficace  dans  l'hydropifie  du  ferotum 
que  dans  le  vrai  hydrocele.  Si  tous  ces  remèdes  ,  ou  d'autres  de  même  na- 
ture ,  n'ont  pu  triompher  de  la  maladie  ,  l'opération  devient  enfin  indif- 
penfable  -,  mais  avant  de  l'entreprendre  chez  les  adultes ,  il  faut  toujours  ,  û 

fe1),  Vii,.  mife,  nat.  cur.  dec.  L.  ann.  IX.  &  X.  obf.  i^nscnon  cj.  ogera  gag.  jzob 
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l'hydrocele  n'eft  pas  encore  invétéré ,  en  tenter  la  cure  par  les  remèdes  que 
nous  venons  de  propofer  ,  fur-tout  fi  le  malade  redoute  extrêmement  le  fer, 
quoiqu'il  arrive  rarement  à  cet  âge  qu'ils  effectuent  la  guèrifon.  Si  l'inflam- 
mation fe  joignoit  à  l'hydrocele  ,  ainfi  qu'on  le  remarque  quelquefois 
droit  différer  l'opération  jufqu'à  ce  qu'on  l'eût  diffipée. 


,  il  fau- 


V. 


La  cure  de  l'hydrocele  par  l'opération  eft  de  deux  efpèces  ;  parfaite  ou  Cure  par  l'o« 
radkak.,  Si  palliative  ou  imparfaite  $  car  on  fe  propofe  deux  objets  dans  le  Pératl0n> 
Traitement  de  l'hydrocele  ;  le  premier  ,  d'évacuer  l'humeur  nuifi.ble  qui  fe 
trouve  dans  le  fcrotum  ;  8c  le  fécond  ,  d'empêcher  qu'il  ne  s'y  en  ramaffe 
de  nouvelle.  On  fatisfait  tout  à  la  fois  à  ces  deux  indications  par  la  cure 
radicale ,  au  lieu  qu'il  eft  rare  qu'on  guèrifTe  parfaitement  le  mal  par  la  cure 
palliative  ,  dont  le  but  eft  uniquement  de  donner  iflue  au  liquide  extravafé. 
Cependant  comme  la  cure  radicale  retient  le  malade  au  lit  durant  plufieurs 
femaines ,  qu'elle  eft  plus  douloureufe ,  &C  met  la  vie  dans  un  plus  grand  pé- 
ril ,  (  fur-tout  lorfqu'on  n'y  procède  pas  comme  il  faut  )  que  la  cure  pallia- 
tive ,  qu'on  exécute  8t  qu'on  réitère  avec  beaucoup  plus  de  promptitude  Se 
avec  moins  de  peine  Se  de  danger  ,  qui  n'exige  pas  d'ailleurs  autant  d'habi- 
leté de  la  part  du  Chirurgien  ,  ÔC  qui  avec  tout  cela  ne  laiffe  pas  encore 
quelquefois  de  guérir  fans  retour  la  maladie  ;  on  ne  doit  pas  être  furpris 
que  cette  dernière  foit  prefque  toujours  préférée  à  l'autre  ,  foit  par  les  ma- 
lades, foit  par  les  Chirurgiens,  8c  c'eft-là  auffi  ce  qui  nous  engage  à  par- 
ler d'abord  de  la  cure  palliative  avant  que  de  paffer  à  la  cure  radicale ,  dont 
nous  traiterons  enfuite. 

V  I. 

Les  anciens  Médecins  procédoient  à  la  cure  palliative,  en  faifant  au  fcro-  CurepjlîiV 
tum  avec  un  biftouri ,  une  incifion  par  laquelle  ils  évacuoient  les  eaux , tlve* 
après  quoi  ils  confolidoient  la  plaie.  Les  Praticiens  un  peu  plus  modernes  fe 
fervoient  de  la  lancette  pour  le  même  ufage  ;  6c  après  avoir  percé  conve,*- 
nablement  le  fcrotum ,  ils  en  faifoient  fortir  la  liqueur  à  l'aide  d'une  canule , 
qu'ils  introduifoient  par  la  plaie ,  ou  même  à  la  faveur  d'un  fimple  ftilet  , 
à  côté  duquel  les  eaux  pouvoient  auffi  s'écouler,  fur -tout  lorfqu'on  com- 
primoit  doucement  les  bourfes  ;  mais  on  n'emploie  plus  aujourd'hui  à  cette 
opération  que  le  troifquart  (  pi.  XXIV.  fig.  1.) ,  dont  l'ufage  eft  infiniment  plus 
commode.  Voici  quelle  eft  la  manière  de  s'en  fervir.  Le  malade  étant  de- 
bout ,  ou  affis  fur  le  bord  d'une  chaife  ,  on  pouffe  foigneufement  les  eaux 
en  bas  ,  en  comprimant  le  haut  de  la  tumeur ,  ÔC  ,  pour  les  empêcher  de 
remonter ,  on  place  à  la  partie  fupérieure  du  fcrotum  un  lien  plat ,  qu'on 
ferre  modérément  ;  on  prend  enfuite  le  fcrotum  de  la  main  gauche  ,  de  ma- 
nière que  le  pouce  indique  l'endroit  où  doit  fe  faire  la  ponction ,  &  on  plonge 
le  troifquart  dans  la  partie  la  plus  déclive  ÔC  la  plus  faillante  du  fcrotum, 
où  les  eaux  fe  trouvent  ramafTées ,  en  dirigeant  fa  pointe  en  dehors ,  crainte 
d'offenferle  tefticule.  Comme  la  tunique  vaginale  ,  diftendue  par  la  liqueur, 
eft  ordinairement  fort  épaiffe  dans  les  vieux  hydroceles ,  il  faut  pour  la  per- 
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cer  que  le  troifquart  pénétre  environ  à  un  travers  de  doigt  de  profondeur. 
La  ponction  exécutée  de  cette  manière  ,  on  retire  le  poinçon  du  troifquart 
de  fa  canule  ,  on  laiffe  cette  dernière  dans  la  plaie  ,  ÔC  l'on  tire  par  fon 
moyen  toutes  les  eaux,  qu'on  reçoit  dans  un  baflin  placé au-deffous  des  bour- 
fes  ;  après  leur  entière  évacuation  on  retire  aufïï  la  canule ,  ÔC  l'opération  eft 
achevée.  Le  fcrotum  fe  contracte  auffitôt  fur  lui  -  même  ,  la  plaie  fe  fer- 
me fans  le  fecours  d'aucun  emplâtre  ni  d'aucun  autre  remède,. ôc  les  malades 
peuvent  marcher  ÔC  vaquer  fur  le  champ  à  leurs  affaires  ,  fans  nulle  incom- 
modité. On  ne  peut  cependant  blâmer  la  pratique  de  ceux  qui ,  après  l'o- 
pération ,  enveloppent  les  bourfes  de  compreffes  épaiffes ,  imbibées  d'efprit 
de  vin  ou  d'eau  de  chaux.  S'il  y  avoit  encore  un  amas  d'eau  au-deffus  du  tef- 
ticule  ,  comme  les  Auteurs  cités  plus  haut  (  §  I.  )  l'ont  remarqué  ,  on  lui  don- 
neroit  iffue  par  une  féconde  ponction.  Et  du  refte  ,  comme  le  fcrotum  a  cou- 
tume de  fe  remplir  de  nouveau,  dans  l'efpace  de  quelques  mois  ,  on  fera  obligé 
de  réitérer  de  tems  en  tems  la  même  opération ,  toutes  les  fois  que  cela  arri- 
vera ,  ôc  tant  que  l'eau  fournie  par  la  ponction  fera  bien  claire  ÔC  bien  lim- 
pide. Si  on  la  laiffoit  trop  féjourner  ,  elle  pourroit  contracter  peu- à- peu  de 
l'acrimonie  ÔC  porter  la  pourriture  dans  les  parties  internes ,  fur-tout  dans  le 
tefticule,  ce  qui  augmenteroit  beaucoup  le  danger  de  la  maladie  (a).  On  peut 
donc  revenir  à  la  ponction  ,  ÔC  on  y  revient  effectivement  pour  l'ordinaire  , 
à  deux  ,  trois ,  ou  même  à  quatre  reprifes  pendant  l'année  ,  ou  feulement 
quelquefois  après  quelques  années ,  fuivant  que  la  tumeur  eft  plus  ou  moins 
long-tems  à  fe  renouveller.  A  l'aide  de  ces  ponctions  répétées ,  les  malades 
travaillés  d'hydrocele  peuvent  quelquefois  pouffer  la  vie  fort  loin  fans  beau- 
coup d'incommodité ,  ôc  parvenir  même  allez  fouvent  à  une  grande  vieil- 
leffe  ,  ainiî  que  je  l'ai  vu  moi-même  plus  d'une  fois  (b).  Il  eft  même  quelques 
malades ,  fur-tout  parmi  les  perfonnes  faines  ÔC  bien  conftituées  ,  qui  n'éprou- 
vent jamais  de  récidive  ,  lorfqu'on  leur  a  une  fois  tiré  les  eaux  (c)  ;  mais  com- 
me les  exemples  d'un  pareil  fuccès  font  extrêmement  rares  ,  ce  n'eft  pas  fans 
raifon  qu'on  n'appelle  cette  cure  que  palliative.  Si  dès  la  première  fois  la 
liqueur  eft  épaiffe  ôc  trouble  ,  ou  qu'après  quelques  ponctions  elle  le  devienne 
au  point  de  ne  pouvoir  fortir  que  très-difficilement  par  l'orifice  de  la  canule  , 
comme  quelques  Auteurs  difent  en  avoir  été  témoins  ,  Se  qu'elle  contracte 
en  outre  peu-à-peu  de  la  puanteur  ÔC  une  couleur  fombre  ÔC  noirâtre ,  qui 
la  fait  reffembler  à  du  fang  ,  on  doit  affurément  fe  hâter  d'en  venir  à  la  cure- 
radicale  pour  empêcher  le  progrès  du  mal  ôc  de  la  pourriture.  Si  en  fai- 
fant  la  ponction  ,  on  ouvroit  par  hazard  quelque  vaiffeau  qui  donnât  beau- 
coup de  fang  par  la  plaie  ,  Garangeot  veut  qu'on  ouvre  fur  le  champ  le  fero- 

(a)  Je  fuis  furpris  que  le  célèbre  Raw  ,  qui  étoiî  d'ailleurs  un  Chirurgien  fi  intrépide  & 
fi  hardi  ,  n'ait  jamais  fait  ufage  que  du  troifquart,  8t  fe  foit  toujours  borné  à  la  cure 
palliative  de  l'hydrocele  ;  je  n'ai  jamais  vu  ni  entendu  dire  qu'il  en  ait  employé  d'autre. 
Emdel ,  dans  la  relation  de  fon  voyage  de  Hollande ,  rapporte  pareillement ,  avoir  vu 
faire  la  cure  palliative  à  Raw  ,  mais  il  ne  dit  rien  de  la  cure  radicale. 

(b)  Conf.  Scultet  armament.  chirurg.  tab.  XL.  fig.  2. 

(<0  Ces  cas  heureux  nous  font  attelles  par  Celfe ,  Fab.  Aquap.  Saviard  obf.  49.  Paîfink 
Majfier ,  Sharp  ,  &.  autres  Auteurs  de  chirurgie» 
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htm  ,  qu'on  cherche  le  vaifieau  blefie  ôc  qu'on'  le  lie  ;  cet  accident  ne  m'eft 
jamais  arrivé. 

VIL 

Si  quelqu'une  des  circonftances  dont  nous  venons  de  parler  a  lieu  ,  fî  Cure  «di- 
le  tefticule  eft  altéré  ,  ou  fi  enfin  le  malade  veut  être  abfolument  délivré  caIe* 
de  fon  incommodité  à  quelque  prix  que  ce  puifie  être  ,  on  pourra  procé- 
der à  la  cure  radicale  par  l'une  des  cinq  méthodes  que  nous  allons  expofer  (a). 
La  première  s'exécute  de  la  manière  fuivarïte  :  Le  malade  étant  afiîs  fur  une 
chaife  ,  ou  couché  fur  le  dos  fur  une  table  ou  fur  un  lit ,  comme  on  le  prati- 
quons autrefois  ,  on  le  fera  tenir  par  quatre  ou  cinq  hommes  robuftes  ,  ou 
on  lui  liera  les  mains  &  les  pieds ,  fi  on  le  juge  nécefiaire  ,  comme  nous  l'avons 
prefcrit  plus  haut  au  fujet  de  la  caftration  ;  on  fait  enfuite  vers  la  partie 
latérale  &  fupérieure  des  bourfes  où  les  eaux  font  accumulées ,  avec  le 
biftouri  (pi.  I.  lett.  G  ou  I)  une  incifion  qui  pénétre  jufques  dans  la  cavité 
du  fcrotum  ,  &  que  je  préfère  à  la  ponction  avec  le  troifquart  ;  après  cela , 
on  introduit  dans  la  plaie  qu'on  vient  de  faire  une  fonde  crénelée  ,  ou ,  ce 
qui  vaut  mieux ,  le  doigt  indicateur  de  la  main  gauche  ,  pour  fervir  de  con- 
ducteur au  biftouri  ,  à  un  rafoir  ,  ou  à  des  cizeaux  ,  avec  lefquels  on  fend 
le  fcrotum  jufqu'à  fon  fond  ,  afin  que  les  matières  nuilibles  qui  s'y  trouvent 
renfermées  ,  aient  plus  de  facilité  à  s'évacuer.  Lorfqu'elles  font  entièrement 
forties  ,  on  examine  l'état  du  tefticule  $  s'il  eft  encore  fain  &  fans  altéra- 
tion ,  5c  que  les  membranes  intérieures  ne  foient  pas  fort  épaiflles  ,  on 
remplira  d'abord  toute  la  plaie  du  fcrotum  ,  en  premier  appareil ,  avec 
de  la  charpie  roulée  en  forme  de  bourdonnets  ;  on  appliquera  par-deflus  des 
comprefies  &  le  bandage  en  T  ,  ou  ,  pour  obtenir  plus  facilement  une  bonne 
fuppuration  ,  on  fcarifiera  ,  comme  le  confeillent  avec  raifon  quelques  Au- 
teurs ,  la  furface  interne  du  fcrotum  ,  en  prenant  garde  de  ne  pas  blefîèr  le 
tefticule.  Les  jours  fui  vans  ,  lorfque  la  première  charpie  fe  fera  détachée  , 
on  remplira  encore  la  cavité  de  la  plaie  d'autre  charpie  ,  mais  chargée  d'on- 
guent digeftif,  afin  d'amener  à  fuppuration  les  membranes  calleufes  du' 
fac ,  de  les  faire  tomber ,  ôc  de  détruire  totalement  par  ce  moyen  les  pe- 
tits vailTeaux  qui  ont  fourni  jufques  là  à  l'épanchement ,  ce  qui  empêchera- 
que  le  mal  ne  foit  aufli  fujet  à  revenir.  Si  les  membranes  ont  contracté 
beaucoup  d'épaiffiffement  &.  de  dureté  ,  le  digeftif  feul  ne  fuffira  pas  ordi- 
nairement pour  les  ronger  ;  ainfi  donc,  après  avoir  fcarifié ,  comme  je  l'ai 
dit ,  la  furface  intérieure  du  fcrotum  ,  on  panfera  de  tems  en  tems  avec  du 
digeftif,  auquel  on  mêlera  du  précipité  rouge,  ou  on  faupoudrera  les  par- 
ties avec  ce  dernier,  appliquant  enfuite  par-deffus  de  la  charpie  chargée  de 
digeftif.  Si  cela  n'eft  pas  encore  fuffifant  pour  mordre  fur  lès  membranes  de- 
venues trop  dures,  on  commencera  par  emporter  le:plus  qu;il  fera  poffible 

(a)  Sharp,  dans  fon  trait,  des  opérât,  chap.de  l'hydrocele,  profcrit  entièrement  la  cure 
radicale ,  qu'il  regarde  comme  extrêmement  dangereufe  ;  mais  la  grande  expérience  que 
j'ai  fur  cette  matière ,  £*  celle  des  autres ,  démontrent  affez  qu'on  peut  entreprendre  cette- 
cure  fans  mettre  la  vie  des  malades  en  péril ,  pourvu  qu'on  y  procède  convenablement». 
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de  ces  membranes  avec  le  biftouri ,  ou  des  cizeaux ,  8c  on  confumera  enfuite 
le  refte  avec  le  précipité  rouge  Se  l'alun  brûlé  ,  incorporés  dans  du  digeftif , 
après  quoi  on  panfera  la  plaie  avec  un  baume  vulnéraire  ,  jufqu'à  ce  qu'elle 
foit  bien  détergée  8c  parfaitement  confolidée.  On  trouve  quelquefois  dans  le 
fcrotum  ,  outre  les  eaux  ,  une  efpèce  de  corps  graifieux,  qu'il  faut  couper  Se 
enlever  ainfi  que  les  membranes  calleufes ,,  avec  l'infiniment  tranchant  ,  8c 
achever  de  détruire  ce  qui  en  reliera  avec  les  eathéretique.s  dont  nous  ve- 
nons de  parler ,  ou  autres  femblables.  Si  après  avqir  ouvert  le  fcrotum  on 
rencontre  les  vaifleaux  fpermptiques  fort  gonflés ,  on  ne  doit  pas  pour  cela 
emporter  aumtôt  le  teftieule,  comme  fi  c'étoit  une  partie  déformais  inutile, 
ou  préjudiciable  au  malade  ,  ainfi  que  le  confeillent  8c  le  pratiquent  quelques 
Chirurgiens  mal  avifés  ;  car  il  arrive  quelquefois,  que  par  le  feul  bénéfice 
de  la  nature  ,  ces  vaifleaux  fe  dégonflent  8c  reprenent  leur  calibre  naturel. 
Mais  fi  les  mêmes  vaifleaux  étaient  tout  à  la  fois  txès-durs  6c  très-dou- 
loureux, il  faudroit  les  lier  &  couper  enfuite  le  teftieule,  comme  nous  l'a- 
vons preferit  au  chapitre  du  farcocele.  Quand  le  teftieule  eft  lui-même  tumé- 
fié ,  on  examinera  s'il  ne  renfermeroit  pas  quelque  liquide  dans  fon  inté-» 
rieur ,  ainfi  qu'on  le  voit  arriver  quelquefois ,  Se  fi  on  y  fent  de  la  fluctua- 
tion avec  le  doigt  ,  on  ne  peut  pas  douter  que  le  liquide  ne  foit  de  l'eau  ou 
du  pus.  Mais  dans  ce  cas  même  ?  on  ne  doit  pas  recourir  d'abord  à  la  caftra- 
tion ,  à  l'exemple  de  quelques-uns,  mais  incifer  feulement  le  teftieule  8c  en 
procurer  enfuite  la  déterfion  ,  ce  qui  fuffit  fouvent  pour  l'amener  à  guèrifon. 
S'il  étoit  au  contraire  trop  dur  ou  trop  altéré ,  pour  qu'on  pût  efpérer  de  le 
conferver  au  malade  fans  mettre  fa  vie  en  danger ,  on  prendroit  le  parti  de 
l'emporter  ,  après  avoir  fait  la  ligature  des  vaifleaux  fpermatiques ,  de  peur 
qu'il  ne  dégénère  en  carcinome.  Au  furplus ,  s'il  arrivoit,  comme  quelques 
Auteurs  difent  en  avoir  vu  des  exemples  ,  que  l'hydrocele  eût  uniquement  fon 
fiége  dans  le  prolongement  du  péritoine ,  au-deflus  de  la  cloifon  qui  fépare 
ce  dernier  de  la  tunique  vaginale  du  teftieule  ,  on  n'appercevroit  point  cet 
organe  ,  quoique  le  fcrotum  fût  bien  ouvert  ;  il  faut  donc  être  très-attentifB 
en  coupant  pu  en  rongeant  les  membranes  endurcies  ,  de  ne  pas  offenfer  im- 
prudemment le  teftieule  :  on  fera  fuppurer  cette  partie  pour  la  déterger  3  8c 
on  la  cicatrifera  enfuite. 

VIII. 

Seconde  mi-  Comme  il  y  a  beaucoup  ,de  perfonnes  qui  redoutent  le  fer,  on  peut  fe 
\g°  radica"  fervir  encore  très  à  propos ,  pour  ouvrir  le  fcrotum  Se  pour  donner  ifiue  aux 
eaux ,  de  médicamens  efearrotiques  ,  qui  procurent  .auflî  merveilleufement 
la  fuppuration.  On  appliquera  donc  pour  cet  effet ,  fur  la  partie  externe  8c 
latérale  du  fcrotum  ,  un  emplâtre  percé  d'une  ouverture  longue  8c  étroite , 
dans  laquelle  on  placera  la  pierre  à  cautère  ,  ou  quelqu'autre  cauftique  con- 
venable., qu'on  couvrira  enfuite  avec  de  la  charpie  ,  un  emplâtre  non  fenê- 
tre Se  une  çompreffe  ,, le,  tout  fou  tenu  parle  T  ou  par  un  bandage  à  quatre 
chef  ,  comme  nous   l'avons  expliqué  ailleurs  plus  au  long  (a)  en  traitant  de 


•(a)Scâ.I..chap.  XXIV. 
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Tufage  des  corrofifs.  Si  le  cauftique  n'a  pas  ouvert  toute  répai  fleur-  des  mem- 
branes du  fcrotum ,  on  percera  l'ëfcarre  avec  le  bout  d'une  fonde  ,  le  biftouri , 
ou  tel  autre  inftrument  approprié  ;  on  évacuera  les  eaux ,  on  remplira  la  ca- 
vité de  la  plaie  de  lambeaux  de  linge  ,  8C  on  fe  conduira  enfuite  jufqu'à  par- 
faite guèrifon  ,  de  la  manière  dont  nous  l'avons  dk.  J'ai  guèfi  radicalement 
plufieurs  malades  par  cette  méthode.  Au  rèfte ,  je  ne  dois  pas  laifler  igno- 
rer que  Garangeot  ,  Sharp  ,  Se  d'autres  Auteurs  ,  appréhendent  de  grands 
accidens  de  l'ufage  du  cauftique  ,  dont  les  particules' fe  mêlent ,  difent-ils, 
avec  les  eaux  Se  mordent  fur  le  tefticule.  Mais  cette  crainte  eft  vaine  6c  fri- 
vole ,  fi  on  fe  conduit  avec  circonfpe&ion  dans  l'application  du  eorrofif,  & 
fi  on  n'en  met  fur  la  partie  que  la  quantité  convenable.  Il  eft  rare  qu'il  pé- 
nétre alors  jufques  dans  la  cavire  du  fcrotum;  il  borne  ordinairement  fon 
action  au  dartos  ou  à  la  tunique  vaginale  ,  dont  l'épaifleur  fe  trouve  fort 
augmentée  ;  Se  quand  même  il  pénétreroit  quelquefois  jufques  dans  l'intérieur 
de  cette  membrane  ,  l'eau  qui  s'en  écoule  fur  le  champ  entraîneroit  avec 
elle  les  particules  du  cauftique  ;  8c  s'il  en  reftoit  quelques-unes ,  leUr  âcreté 
feroit  d'abord  tellement  adoucie  par  la  liqueur  qui  eft  encore  contenue  dans 
la  tunique  vaginale  ,  qu'elles  feroient  hors  d'état  de  caufer  intérieurement  le 
moindre  ravage.  En  un  mot ,  l'expérience  ,  le  plus  fur  8c  le  meilleur  de  tous 
les  guides  en  médecine  8c  en  chirurgie  ,  m'a  convaincu  qu'on  n'a  rien  du. 
tout  à  craindre  du  cauftique  ,  ÔC  je  n'ai  jamais  vu  ,  en  effet ,  qu'il  en  ait  re- 
fulté  rien  de  fâcheux  lorfqu'il  a  été  bien  adminiftré.  M.  Douglas  eft  auflî  en 
cela  de  mon  fentiment  ,  dans  fon  abrégé  des  opérations  de  chirurgie  (a');  il 
donne  la  préférence  au  cauftique  fur  la  ponction ,  l'incifion ,  Se  le  féton. 

IX. 

La  troifième  méthode  par  laquelle  on  procède  à  la  cure  radicale  de  I'hyi  Trolfiéme 
drocele,  s'exécute  de  la  façon  que  voici  :  on  prend  un  ruban  de  ■  fil :  plat  ,  ™.éthode  ra" 
ou  une  bandelette  de  linge  étroite  ,  qu'on  enfile  dans  une  grande  éguille  ,  féton/ PM  * 
pareille  à  celle  que  nous  avons  recommandée  ailleurs  pour  le  féton  (•'  voy„ 
pi.'  XVIII.  fig.  12.  )  ;  on  perce  directement  de  haut  en  bas,  afin  d'éviter  le 
tefticule  ,  la  partie  latérale  5c  fupérieure  du  fcrotum ,  Se  on  fait  fortir  l'é- 
guille  Se  la  mèche  par  la  partie  inférieure  des  bourfes  (b)  ;  on  laiflé  la  dernière 
dans  la  plaie  ,  comme  quand  on  fait  un  féton  y  Se  après  l'avoir  imbibée  d'un 
onguent  digeftif,  on  la  rire  chaque  jour  une  -ou,  deux  fois  de  haut  en  bas 
Se  de  bas  en  haut,  par  ce  moyen  non-feulement  les  humeurs  nuifibles  s'é- 
coulent petit-à-petit ,  mais  il  s'excite  encore  dans  l'intérieur  du  fcrotum  T 
une  inflammation  fuivie  d'une  Tuppuration  qui  détruit  tout  ce  qui  fe  trouve 
corrompu  ,  foit  dans  les  petits  vaiffeaux ,  foit  dans  1er  membranes ,  Se  lé 
détache  infenfiblement  des  parties'  faines.  Après  trente  jours  ou  plus  ,  fui- 
vant  le  cas ,  c'eft-à-dire  lorfque  la  plus  grande1  partie  de  la  fuppuration  a  ta- 
ri-, Se  qu'il  ne  fort  plus  que  peu  ou -point  d:hume»r  dépravée  ,  on  retire  la: 


- 

(a)  In-4°.  pag.  39. 

(b)  Voyei  Scultet ,  Arfen.  de  chir.  pi.  XL.  fig.  I.  où  cette  manœuvre  eft  bletti  regrgV 
fèmée,  quoiqu'il  ne  foit  pas  queftion  en  cet  endroit  de  l'hydrocele»- 
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mèche  de  la-plaie  ,  &  on  ne  penfe  plus  qu'à  fermer  .cette  dernière.  Mais  û 
la  fuppuration  ne  s'établiflbit  pas  allez  bien  en  enduifant  la  «pêche  de  Am- 
ple digeftif ,  on  mêleroit  à  celui-ci  un  peu  de  précipité  rouge  ,  qui  la  rendrait 
plus  fuppurative.  Au  furplus  ,  comme  les  deux  premières  méthodes  de  cure 
radicale  qui  ont  été  décrites  aux  §  VII.  &  VIII.  offrent  plus  de  facilité  pour 
évacuer  les  eaux  t%.  les  matières  que  peuvent  fournir  les  membranes  at- 
teintes de  pqurriture  y  5ç  pour  examiner  exactement  en  quel  état  eft  le  tef- 
ticule  ,  s'il  eft  j  fain  ou  alt^çé  ,  ou  enfin  s'il  fe  trouve  au-dedans  du  fero- 
tum quelque  fubftance  adipeufe  ,  Tou  quelqu'autre  matière  dépravée  ,  il  n'eft 
pas  étonnant  que  la.  plupart  des  Chirurgiens  les  regardent  comme  plus  fùres , 
&  les  préfèrent  en  conféquence  à  la  dernière.  En  effet  ,  fi  le  tefticule  eft  at- 
taqué de  pourriture -,, de  skjrre  ,  ou  atteint  de  tout  autre  vice  irréparable  ,  il 
vaut  mieux ,  fans  doute  ,  retrancher  cette  partie  ,  de  la  manière  dont  nous 
l'avons  expofé  ci-deffus  en  parlant  de  la  çaftration  ,  8c  emporter  en  mê- 
me tems  ,  tout  ce  qui  peut  fe  trouver  d'ailleurs  de  corrompu  ,  que  de  rendre 
la  cure  douteufe ,:  5c  d'expofer  le  malade  à  un  grand  nombre  d'accidens 
qui  peuvent  le  faire  périr  ,  en  laiflant  dans  l'intérieur  du  ferotum  tout  ce  qui 
eft  vicié. 

X. 

Quatrième  La  quatrième  méthode  peut  être  appellée  Ruyfchiene  ;  elle  eft  décrite 
dldie  de"  ^ans  'es  adverfaria  anatomica  ,  où  Ruyfch  s'exprime  en  ces  termes ,  pag.  22 
Ruyfch  &  de  de  la  féconde  décade  :  a  Si  on  entreprend  la  cure  de  l'hydrocele ,  il  faut 
Mar""-  »  ouvrir  le  ferotum  à  fa  partie  latérale  Se  fupérieure  ,  &  remplir  enfuite 
»  la  plaie  avec  une  tente  oblongue  ,  enduite  d'onguent  rofat  où  l'on  aura 
»  mêlé  du  précipité  rouge  ;  on  laiffera  cette  tente  dans  la  plaie  ,  jufqu'à  ce 
»  qu'une  inflammation  légère,  Se  la  petite  fuppuration  qui  en  eft  la  fuite  v 
3)  aient  réduit  en  pourriture  les  petites  membranes  abreuvées  d'eau  ,  qu'on 
»  tirera  alors  avec  des.  pincettes.  »  Cette  méthode  de  Ruyfch  ,  qu'il  dit 
avoir  vu  fouvent  opérer  une  cure  radicale  ,  eft  à  peu  près  la  même  que 
celle  que  Mariai,  l'un  des  plus  habiles  Chirurgiens  modernes  d'Italie,  a  dé- 
crit (a)  depuis  comme  étant  la  plus  ulîtée  (b)  ,  Se  méritant  la  préférence  fur 
toutes  les  autres.  Après  avofi;  préparé  convenablement  le  malade,  Marinî 
faifoit ,  comme  Ruyfch  ,  à  la  partie  fupérieure  du  ferotum  ,  immédiatement 
au-deflbus.  de  l'aîné  ,  .une,  incifion  à,y  placer  d'abord  le:  doigt ,  8c  enfuite 
une  tente  de  cire  deipareille  grofleur. ,  ôcJongue  de  trois  travers  de  doigts, 
ayant  une  pointe  un  .peu  recourbée.  On  enduit  cette  tente  d'onguent  d'althea, 
Se  on  l'introduit  par  la  plaie,  dans  la  cavité  du  ferotum,  où  on  la  laiiTe  pen- 
dant vingt- quatre  heures ,  au  £out  desquelles  la  partie  fe  trouve  enflammée. 
Onne  vuide  pas  les  eaux  (ç),y  mais  on  rend  peu-à-peu  la  tente  plus  courte 5 
à  mefuire   que  la  cavité;  deftinég  à  la, ;f.eçevo if,  diminue.  On  mûrit  la  tumeur 

; — : — — — i — —. — -y.-'  1  a  '.-.  -..  ,ii"'i  m  s  i   ;j.j  r;  ,  :;:{j  ;   I - ; — — — \ — •  -  . 

(a)  In  pranica  délie  principale  operatione  dichirurgia  ,  in-8°.  in  Roma  1713  pag.  230» 
(6)  En  Italie  apparemment,  mais  non  en  Allemagne",  en  France,  &  en  Angleterre. 
(c)  Je  ne  vois  pas  pourquoi  Mariai  ne  veut  pas  qu'on  évacue  les  eaiix  ,  puifqu'on  le  fait 

fans  inconvénient  dans  les  autres  méthodes. 

■  '    avec 
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avec  un  emplâtre  émollient  ;  8c  quand  la  fuppuration  eft  bien  établie  ,  on 
enduit  la  tente  de  digeftif ,  8c  on  fait  couler  dans  le  fcrotum  de  l'onguent 
rofat.  Sept  jours  s'étant  écoulés ,  on  oint  la  tente  avec  de  l'huile  d'hype- 
ricum  compofée  ;  on  déterge  bien  l'ulcère  ,  &.  après  que  la  tumeur  a 
difparu  ,  la  plaie  diminue  &  fe  remplit  de  chair  ;  on  ôte  enfin  la  tente , 
5c  en  continuant  de  tenir  le  malade  à  un  régime  convenable  ,  la  cicatrice  fe  ' 
forme.  On  voit  par  ce  qu'on  vient  de  dire  que  la  méthode  de  Mariai  diffère 
à  peine  de  celle  de  Ruyfch  dans  fes  points  effentiels  ;  elle  ne  s'en  éloigne 
prefque  point ,  fi  ce  n'eft  en  ce  que  l'Auteur  Italien  multiplie  les  remèdes  , 
peut-être  fans  néceflîté  ,  puifque  les  digeftifs  Se  les  balfamiques  paroiffent 
pouvoir  fuftîre  à  la  guèrifon ,  Se  en  ce  qu'il  ne  veut  pas  qu'on  entreprenne  la 
cure  fous  le  figne  du  fcorpion  ,  prétendant  qu'elle  feroit  plus  longue.  Mais 
il  eft  ridicule  aujourd'hui  d'avoir  égard  aux  affres  dans  le  traitement 
des  maladies  ;  c'eft  une  fuperftition  indigne  d'un  vrai  Médecin  ;  s'il  étoit 
befoin  de  citer  de  faits  pour  la  réfuter  ,  je  dirois  qu'en  1741  je  guéris  ra- 
dicalement un  homme  de  l'hydrocele  pendant  que  le  foleil  étoit  fous  le  ligne 
du  fcorpion,  Se  en  aufiï  peu  de  tems  que  les  autres  malades  guèriffent  de  la 
même  maladie  fous  les  autres  conftellations.  Du  refte  ,  la  méthode  de  Marini 
réuffit  ordinairement ,  lorfque  le  tefticule  eft  encore  fain  ,  mais  fi  on  le  foup- 
çonne  vicié  ,  ou  fi  on  en  a  la  certitude  ,  je  crois  qu'on  doit  leur  préférer  la 
première  ou  la  féconde  des  méthodes  curatives  ci-devant  décrites. 

X  I. 

Quelques  opérateurs  ambulans  croient  en  avoir  une  beaucoup  plus  prompte  cinquième 
Se  plus  fûre  pour  guérir  l'hydrocele  :  après  avoir  fait  une  incifion  dans  l'aine  ,  méthode  ta- 
à  la  partie  fupérieure  du  fcrotum  ,  ils  lient  fur  le  champ  le  prolongement  du  dlcaIe« 
péritoine  8c  le  cordon  des  vaifleaux  fpermatiques  ,  comme  ils  le  pratiquent 
dans  l'entérocele  ,  après  quoi  ils  détachent  le  tefticule  du  fcrotum  &  l'ampu- 
tent ,  quoiqu'il  foit  exempt  de  toute  altération.  Mais  loin  d'approuver  une 
pareille  méthode,  je  la  trouve- très -puniflable  ,  puifque  ces  miférables  hif- 
trions  privent  barbarement  les  malheureux  malades  d'une  partie  qui  leur  eft 
fi  chère ,  &  fi  néceffaire  à  la  confervation  du  genre  humain  ,  fans  que  l'état 
de  cette  partie  en  exige  le  facrifice.  La  caftration  feroit  néceffaire  ,  fi  l'hy- 
drocele étoit  compliqué  du  skirre  du  tefticule  ,  mais  il  faudrait  y  procéder 
avec  plus  de  prudence  &.  de  douceur ,  St  comme  nous  l'avons  expofé  ci-def- 
fus  (  chap.  CXXI.  §.  IV.  ).  Du  refte  ,  la  cure  radicale  de  l'hydrocele  peut  être 
tentée  avec  beaucoup  plus  de  fuccès  &  de  fureté  ,  fur  les  fujets  jeunes  2>C 
robuftes  ,  que  fur  ceux  qui  font  avancés  en  âge  ou  d'un  mauvais  tempéra- 
ment ,  chez  qui  elle  peut  facilement  entraîner  des  accidens  très  -  graves.  Il 
fera  donc  mieux  ,  je  crois ,  de  fe  contenter  avec  les  derniers  de  la  cure  pal- 
liative ,  ou  d'abandonner  le  mal  à  lui-même  ,  bien  des  perfonnes  attaquées 
d'hydrocele,  mais  qui  d'ailleurs  étoient  faines ,  n'ayant  pas  laifle  ,  en  prenant 
ce  parti ,  de  parvenir  à  une  grande  vieillerie.  Obfervons  encore  ,  avant  de 
terminer  cet  article  ,  qu'il  faut  toujours  être  fur  fes  gardes  ,  pour  ne  pas  con- 
fondre l'entérocele  avec  l'hydrocele,  afin  de  ne  pas  s'expofer  ,  en  voulant  fim- 
Tom.  Il,  F  f 
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plement  ouvrir  le  fcrotum  ,  à  couper  l'inteftin,  Se  à  faire  périr  le  malade.  Si 
on  fouhaite  de  plus  grands  éclairciffemens  fur  Yhydrocele  ,  on  peut  confulter 
la  differtation  que  j'ai  publiée  à  Helmftad  en  1744,  fur  cette  maladie. 

Explication  de  la  vingt-cinquième  Planche. 

Fig.  1.  repréfente  le  biftouri  herniaire  caché  ,  que  quelques  Chirurgiens 
emploient  Se  recommandent  pour  débrider  les  parties  dans  les  hernies 
avec  étranglement ,  Se  pour  ouvrir  certaines  Mules  de  l'anus  ;  l'extrémité 
pointue  du  biftouri  A  fort  de  la  gaine  dans  laquelle  il  eft  caché  ,  Se  coupe 
ce  qui  fe  trouve  fur  fon  paffage  ,  lorfqu'on  appuyé  avec  le  pouce  fur  la 
plaque  B  ;  les  lettres  CGC  défignent  la.  gaine  ou  le  canal  où  le  biftouri 
eft  renfermé  ,  jufqu'à  ce  qu'on  preffe  fur  la  plaque  B  ;  DD  fert  de  man- 
che à  tout  l'inftrument  ;  E  l'axe  ou  l'écrou  autour  duquel  le  biftouri  fe  meut, 
lorfqu'on  appuyé  en  B  ;  F  le  reffort  qui  fait  rentrer  le  biftouri  dans  fa 
gaine  ,  quand  on  ceffe  de  preffer  fur  la  plaque  B. 

Fig.  z.  AB  autre  biftouri  herniaire  ,  à  peu  près  femblable  au  premier,  mais 
dont  la  lame  eft  hors  de  la  gaine  CC;  D  défigne  une  plaque  en  forme 
de  cœur  ,  qui  eft  placée  au  bas  de  la  gaine  ,  pour  défendre  les  inteftins 
Se  les  empêcher  de  s'offrir  au  tranchant  du  biftouri ,  dans  l'opération  des 
hernies  avec  étranglement.  Le  manche  E  n'eft  pas  le  même  que  celui 
du  premier  biftouri ,  non  plus  que  le  pivot  Se  le  reffort  ,.  dont  la  conftruc- 
tion  eft  auffi  un  peu  différente. 

Fig.  3.  Lett.  A  montre  le  côté  droit  du  fcrotum ,  médiocrement  diftendu  par 
une  hernie  inteftinale  ,  &  B  de  quelle  manière  les  inteftins  CGC  dépen- 
dent en  double  dans  le  fcrotum  ,  qui  eft  repréfente  ouvert.  Cette  figure 
eft  prife  du  traité  françois  de  Berenger  fur  les  hernies. 

Fig.  4.  Lett.  A  fait  voir  ,  d'après  la  chirurgie  de  Paljin  ,  la  partie  fupérieure 
du  prolongement  du  péritoine  ,  près  de  Faîne  ,  encore  fermée,  8e  BB  BB 
le  même  prolongement  ouvert  dans  toute  fon  étendue  par  le  biftouri  ; 
C  le  tefticule  fufpendu  aux  vaiffeaux  fpermatiques  E  ;  D  le  fac  her- 
niaire formé  par  la  vraie  lame  du  péritoine  ,  qui  eft  dilatée  Se  pouffée 
hors  du  bas  -  ventre  par  les  inteftins  ou  par  l'épiploon  ,  Se  quelquefois  par 
les  deux  enfemble  ;  ils  y  font  renfermés  d'ans  cette  figure  ,  Se  le  fac  eft' 
prolongé  prefque  jufqu'au  tefticule. 

Fig.  5  Se  6  jufqu'à  15.  repréfentent  différentes  efpèces  de  bandages  ou  dé 
brayers ,  qui  font  très-propres  à  contenir  Tes  inteftins  dans  le  ventre  ,  chez 
les  perfonnes  affligées  d'hernies.  Quelques-uns  de  ces  bandages ,  tels  que 
ceux  des  fig.  6.  1  z.  Se  13.  font  faits  avec  du  coton  ,  pour  l'es  enfans  fur- 
tout  ,  Se  avec  du  cuir  pour  les  adultes.  D'autres  ,  comme  ceux  des  fig. 
5.  7.  8.  Se  15.  font  compofês  de  lames  d'acier  recouvertes  de  chamois. 
Quelques-uns  de  ces  derniers,  tel  que,  celui  de  la  fig.  15  ,  ont  des  jointures 
mobiles  ,  qui  en  rendent  l'ufage  plus  commode.  Il  y  en  a  à  doubles  pelot- 
tes ,  fig.  8  Se  9.  pour  les  hernies  des  deux  côtés  ;  quelques  -  uns  font  pour 
le  côté  droit  fig.  6  Se  7  ,.  Se  d'autres  pour  le  côté  gauche  ,  fig.  5.  10,. 
13.  14.  Se  15.  On  affujettit  les  uns  autour  du  corps  avec  des  rubans  ou 
des  cordonnets,  fig:.  p.  10.  &  13.  Se  d'autres  avec  des  boucles  Se  des  ,ccm&/ 
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•  Toîes  fig.  6.  Se  14.  Certains  avec  des  courroies  encore  qu'on  arrête  à  des 
crochets  ,  fig.  5.  7.  8.  6c  15.  Se  quelques-uns  enfin  d'une  autre  manière  s 
comme  on  le  voit  fig.  11.  Se  12.  Dans  tous  ces  bandages,  la  pelotte  ou 
l'écuflbn  A  ,  qui  doit  être  un  peu  ferme,  s'applique  fur  l'anneau,  ou  fur  l'ou- 
verture qui  a  livré  paffage  aux  parties  ,  après  qu'on  a  réduit  l'hernie ,  en 
faifant  mettre  le  malade  fur  le  dos  ;  la  ceinture  BB  fait  le  tour  du  ventre  , 
&  on  l'arrête  avec  des  rubans  ou  des  cordons  C  C  comme  dans  la  fi<*.  10. 
Se  13.  qu'on  fait  pafier  à  travers  les  trous  DD  ,  ou  avec  des  boucles  EE 
fig.  6.  Se  14,  ou  enfin  à  des  crochets  fig.  5.  7.  8.  15.  a  a.  Dans  le  plus 
grand  nombre  de  ces  bandages  ,  outre  le  ceinturon  qui  environne  le  ven- 
tre ,  il  y  a  un  cordon  plat  ou  une  petite  courroie  qui  pend  en  bas  ,  fig. 
5.  6.  10.  11.  12.  13.  Se  14.  lett.  FF  ,  qu'on  pafie  entre  les  cuifles,  Se 
qui  va  fe  fixer  folidement  par  le  moyen  de  cordons ,  de  rubans  ,  de 
boucles  ,  de  crochets  ou  autrement  ,  à  la  partie  oppofée  du  bandage. 
Dans  la  fig.  10.  lett.  a,  l'écuffon  ou  la  pelotte  A  eft  vue  par  derrière  ; 
dans  Ja  figure  11.  le  bandage,  qui  eft  d'un  bon  cuir,  a  une  pelotte 
de  bois ,  qui  fe  préfente  par  fa  partie  antérieure  c  ;  la  lett.  d  la  montre  par 
fa  partie  poftérieure ,  qui  eft  convexe  ,  Se  qui  appuyé  fur  l'anneau.  Elle 
fe  joint  par  le  bouton  ee  aux  trois  extrémités  G  H  I  des  courroies,  où  fe 
trouvent  plufîeurs  petits  trous  triangulaires.  Il  y  a  encore  plufieurs  autres 
bandages  de  différentes  figures  pour  les  hernies  ,  mais  j'ai  cru  ,  pour  la 
commodité  des  jeunes  Chirurgiens ,  devoir  me  borner  à  faire  repréfenter 
ceux-ci,  comme  étant  les  meilleurs  de  ceux  que  j'ai  eu  occafîon  de  voira 
8e  dont  j'ai  des  modèles  dans  mon  arfénal. 
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CHAPITRE     C  X  X  I  I  I. 

De  VRœmatocde. 

L 

ON  appelle  hœmatocele  ou  hernie  fanguine  ,  l'amas  ou  l'extravafation  du  Ce  que  c'eft 
fang  ,  ou  au  moins  d'une  humeur  fanguinolente  dans  la  cavité  du  fero-  ?0ucee[]'ha:ma~ 
tum.  J'ai  vu  moi-même  cette  maladie  }  plufieurs  Auteurs  difent  l'avoir  vue 
aufîl ,  Se  elle  avoit  déjà  été  obfervée  par  Çelfe  (a)  Se  par  JEgïnete  (b).  Le 
célèbre  Raw,  ayant  fait  autrefois  à  Amfterdam  la  ponâion  au  ferotum  d'un 
homme  qu'il  croyoit  être  attaqué  d'hydrocele ,  en  préfence  de  plufieurs  étu- 
dians ,  du  nombre  defquels  j'étois  ,  il  fortit  par  la  canule  du  troifquart , 
au  lieu  d'eau  ,  une  liqueur  fanguinolente  ,  Se  la  même  chofe  m'eft  arrivée 
depuis  à  moi-même. 

I  I. 

Les  lignes  de  l'haematoceîe  font   les  mêmes   que  ceux  de  l'hydrocele ,  à    Diagnoftiv; 

(a)  Liv.  VII.  chap.  XIX. 
{b)  Lib.  VI.  cap.  LXII. 

Ff  ij 
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cela  près ,  que  fi  on  regarde  attentivement  le  fcrotum  à  la  lumière  d'une  bou- 
gie ,  placée  au  côté  oppofé  à  l'œil  ,  on  n'apperçoit  aucune  tranfparence ,. 
mais  plutôt  une  grande  obfcurité  qui  tend  à  la  noirceur.  On  ne  reconnoît 
enfin  quelquefois  la  maladie  ,  qu'à  la  liqueur  fanguinolente  qui  fort  du  fcro- 
tum ,  lorfqu'on  pique  cette  partie  avec  le  troifquart  ,  ou  qu'on  l'ouvre  avec 
l'inftrument  tranchant,    pour  évacuer  le  liquide  qui  s'y  trouve  renfermé. 

I  I  I. 

Caufes.  La  caufe  de  l'haematocele  eft  ordinairement  quelque  violence  extérieure  ^ 
qui  occafionne  la  rupture  des  vaifTeaux  de  l'intérieur  du  fcrotum ,  ou  qui  en 
détruit  le  refibrt  ,  de  façon  qu'ils  laiffent  échapper  du  fang  ,  dans  l'un  St 
l'autre  cas ,  dans  la  cavité  des  bourfes.  Si  ce  liquide  extravafé  féjourne 
long-tems  dans  cet  endroit  ,  il  s'y  corrompt ,  Se  fait  des  imprefïïons  très-fâ- 
cheufes  fur  le  tefticule  ,  d'où  refultent  divers  accidens  des  plus  redoutables. 

I  V. 

E^e*  La  meilleure  méthode  curative  de  l'haematocele  confifte  à  ouvrir  le  côté 
malade  du  fcrotum,  dans  toute  fon  étendue,  comme  on  le  pratique  pour  la 
cure  radicale  de  l'hydrocele  ;  car  fi  on  fe  contente  d'y  faire  la  ponction 
avec  le  troifquart  ,  le  mal  revient  ordinairement.  On  déterge  enfuite  con- 
venablement l'ulcère  ;  fi  le  tefticule  fe  trouve  fain  ,  on  efïaye  de  confolider 
le  vaiffeau  qui  a  fourni  le  fang  ,  8c  de  procurer  enfin  la  cicatrice  par  les 
balfamiques.  Lorfqu'on  ne  peut  venir  à  bout  de  fermer  le  vaiffeau  ,  ou  que  la 
pourriture  s'eft  emparée  du  tefticule  ou  des  vaifTeaux  fpermatiques  ,  il  faut , 
fuppofé  qu'elle  n'ait  pas  encore  pénétré  jufques  dans  le  ventre ,  lier  ces  vaif- 
feaux  dans  Faîne  ,  2>C  amputer  enfuite  le  tefticule ,  comme  nous  Savons  ex- 
pliqué ci-deffus  en  traitant  du  farcocele.  Voye\  le  chap.  CXVIII  §  IX.  &  le 
chap.  CXXI.  §  IV. 
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CHAPITRE     CXXIV. 

De  Vhydropifie  des    parties  naturelles, 

î. 

Hydroiùfie  TWT^US  dtf°ns  1U  $  Y  a  hydropîfie  aux  parties  naturelles  ,  lorfqu'elles  font 
des-parrtes  J_^|  diftendues  par  des  humeurs  nuifibles  &C  furabondantes  ,  mais  de  telle 
naturelles,  manière  que  l'enflure  retient  Pimpreffion  du  doigt ,  lorfqu'on  la  prefTe  ,  la. 
peau  extérieure  étant  liffe  &  polie  ,  6c  la  verge  nullement  retirée  en  arrière  „ 
mais  plutôt  tuméfiée  (  voy..  l'art,  de  l'hydrocele  ,  chap.  CXXII.  §  I.  ).  Dans 
cette  maladie  les  eaux  réfident  entre  les  tuniques  extérieures  du  fcrotum  , 
St.  particulièrement  dans  la  membrane  cellulaire  ,  enforte  qu'elle  diffère  par. 
fon  fiége  de  l'hydrocele  &  de  l'enterocele.  L'hydropifie  des  parties  .natu- 
relles eft  quelquefois  feule  ,.  le  refte  du  corps  demeurant  dans  fon  état  na- 
turel ,  &  d'autres  fois  l'enflure  eft  générale  &  s'étend  fur  toutes  les  parties  ^ 
comme  dans  l'anafarque  ou  la  le.ucophlegmatie  ;   dans    ce  dernier  cas  ?.  l'hy- 


HVDROPÎSIE  DES  PARTIES  NATURELLES,      zz? 

dropifie  des  parties  naturelles  ne  peut  être  guérie  qu'après  que  l'hydropifie 
univerfelle  eft  diffipée.  Lorfque  l'enflure  eft  bornée  au  fcrotum  Se  à  la  verge 
les  médicamens  difeuffifs  &  fonifians ,  qui  ont  été  recommandés  au  troifiè- 
me  §  du  chapitre  de  l'hydrocele,  employés  tant  intérieurement  qu'extérieure- 
ment ,  Se  fécondés  d'une  diette  convenable ,  ont  coutume  de  produire  de 
très-bons  effets.  Si  le  mal  ne  cède  pas  à  ces  remèdes ,  on  fe  trouve  fouvent 
fort  bien  de  faire  ça  Se  là  des  fearifications  aux  bourfes  8c  à  la  verge  chez 
les  hommes ,  8c  aux  grandes  lèvres  chez  les  femmes  ,  pour  évacuer  peu- 
à-peu  les  humeurs  infiltrées ,  en  infiftant  toujours  fur  les  corroborans  inter- 
nes ,  Se  fur  les  fomentations  fortifiantes.  L'eau  de  chaux  feule  ,  ou  animée 
avec  la  pierre  médicamenteufe  de  Crollius  ,  l'efprit  de  vin  ,  6c  autres  remè- 
des de  ce  genre  ,  dont  on  a  preferit  l'ufage  pour  l'œdème  (  part.  I.  liv.  IV„ 
eh.  XVIII.  )  Se  dans  lefquels  on  trempe  des  comprefles  qu'on  applique  fur  le 
fcrotum ,  Se  qu'on  renouvelle  très-fouvent  ,  font  encore  d'une  efficacité  mer- 
veilleufe.  Garangcot  (a)  ne  connoît  rien  de  meilleur  que  de  mettre  fur  la  par- 
tie fearifiée  un  emplâtre  de  Nuremberg ,  percé  de  plufieurs  petits  trous  pour 
laiffer  couler  les  eaux.  On  peut  fe  fervir  utilement  dans  la  même  vue  de 
l'emplâtre  de  cumin  ,  Se  de  l'emplâtre  diaphoretique  de  Mynfichu  Dès  que 
les  fearifications  fe  ferment  ou  fe  defféchent  ,  il  eft  facile  d'en  faire  de  nou- 
velles ,  fi  le  befoin  l'exige  ;  mais  s'il  arrivoit  que  les  fearifications  feules  n'éva- 
cuaffent  pas  affez-tôt  les  humeurs  ,  il  ne  feroit  point  mal  quelquefois  de 
placer  un  féton  au  bas  des  parties  naturelles  ;  furquoi  on  pourra  confulter 
Deiker  (bj. 
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CHAPITRE      C  X  X  Y. 

De  VHydro  -  farcocele* 
I. 

ON  reconnoîtra  l'hydro-farcocele ,  8c  on  le  diftinguera  du  fimple  hydro-     Hydro-fat» 
celé  ,  fi  on  fent  autour  du  tefticule  durci  la  fluctuation  de  quelque  liqui-  cocele* 
de  ,  Se  plus  encore  fi  après  l'évacuation  des  eaux ,  le  tefticule  ne   laiffe  pas 
d'avoir  toujours  plus  de  volume  8c  de  dureté   qu'il  ne   doit  naturellement  en 
avoir  ;  car  tant  que  le  fcrotum  demeure  diftendu  par  une   grande  quantité  de 
liquide  ,  il  n'eu  prefque  pas  pofïïble  de  diftinguer  l'hydro  -  farcocele  du  fimple" 
hydrocele  ,  à  caufe   de  la  difficulté  qu'on   trouve  fouvent  à  toucher   le  tefti- 
cule avec  le  doigt  ou  avec  la  main  ;  difficulté  qui  diminue  beaucoup  lorfque 
la  quantité  d'eau,  épanchée  fe  trouve  très-peu  confidérable.  Si  le  malade  veut 
feulement  être  foulage  d'une  partie  du  poids  de  la  tumeur,  on  fe  contentera' 
d'y  faire  la  pon&ion  avec  le  troifquart  ,    comme  nous  l'avons  preferit  pour 
l'hydrocele  fimple  ou  exempt  de  complication.  Mais  fi  le  tefticule  eft  tout  à. 
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(a)  Oper.  de  chir.  chap.  de  la  parcenthefe ,  fur  la  fin. 

(*)  Exerc.  praft.  pag.  190.  Scultet  rapporte  un  exemgle.  (.obf,  67.  ),  du  fueess.  de.  la.geis- 
luxation,  du  fcrotum  attaqué  d'hydrogifie.. 
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la  fois  extrêmement  tuméfié  ,  dur  8c  douloureux ,  &  que  le  malade  ne  re- 
doute pas  la  douleur  Se  le  danger  de  la  cure  radicale,  on  joindra,  pour 
le  guérir  ,  le  traitement  de  l'hydrocele  à  celui  du  farcocele.  On  commen- 
cera donc  par  mettre  à  découvert  le  prolongement  du  péritoine ,  qu'on  liera 
avec  les  vaifleaux  ipermatiques  ;  on  feparera  enfuite  doucement  du  fero- 
tum  le  tefticule  vicié  8t  la  tunique  vaginale  ,  qui  eft  une  continuité  de  la 
production  du  péritoine  ,  Se  on  les-  emportera  enfin  l'un  Se  l'autre  avec  le 
biftouri.  En  enlevant  ainfî  tout  enfemble  les  tuniques  viciées  6c  les  vaifleaux 
du  tefticule  qui  fourniflbient  à  l'épanchement  ,  conjointement  avec  le  tefti- 
cule même  ,  on  délivre  tout  à  la  fois  le  malade  du  farcocele  St  dé  l'hy- 
drocele. Camerarius  décrit,  dans  une  diflertation  imprimée  à  Turin,  un  hy- 
dro-farcocele  d'un  volume  fort  confidérable  ,  8c  j'en  ai  vu  un  en  1741  à 
un  marchand  François  établi  à  Magdebourg ,  l'un  ôc  l'autre  ont  été  guéris 
par  la  caftration. 
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CHAPITRE      CXXVI. 

De  l'Hydro  -  enterocele. 

I. 

l-'hyiio-   jT^\  N  connoît  que  l'hydro-enterocele  a  lieu  ,  Iorfqu 'après  avoir  fait  rentrer 
teroce  e.     ^^J»  jes  inteftins  ?  [[  ref};e  dans  pun  des  côtés  du  ferotum  ,  &  autour  du  tef- 
fticule  ,   une    tumeur  qui  préfente  au  taâ:   l'apparence    d'une    veflîe  pleine 
d'eau  {a).  Quand  il  y  a  hydrocele   d'un    côté  Se   un   enterocele   de  l'autre  , 
la  maladie  ne  s'appelle  pas  alors  hydro-enterocele ,  mais  elle  doit  être  regardée 
comme  une  double    maladie ,    ou  comme  deux    maladies   diftin£tes ,   dont 
l'une  eft  l'hydrocele  ,  8c  l'autre  l'enterocele.  Si  on  fouhaite  en  être   délivré , 
on  peut  procéder    différemment   à  la  cure.  La  première  indication  qu'on  a 
à  remplir ,  eft  de    contenir  folidement  les  inteftins  dans  le  ventre  ,  au  moyen 
d'un  bon  bandage  ,  après  qu'on  les  a  réduits  ,  &  la  féconde  de  vuider  les  eaux 
8c  d'en   tarir  en  même  tems  la  fource  ,    ou   Amplement  de    les  évacuer: 
on   fait  l'un  ou  l'autre  ,  félon  que  le  malade  défire  une  guèrifon  parfaite  ,  ou 
qu'il  fe  contente  de  la  cure  palliative,  &   félon  que  le    Chirurgien  le  trouve 
plus  avantageux.  On    peut  recourir    encore    à   une   troifième   méthode  cu- 
rative  ,   dont  nous  avons  déjà  fait  mention  au  chapitre  CXIX  en   parlant  de 
l'hernie   inteftinale.  Elle  conlifte  à  découvrir  le  fac  herniaire,  à  le  féparer  des 
parties  circonvoifines  ,  Se  à  le  lier  tout  près  de  l'anneau  ,  après  avoir  remis  les 
inteftins  en    place.  On    attend  que  le   fil  dont   on  s'eft   fervi  pour  faire    la 
ligature  tombe  de  lui-même  ,  &  on  confolide  enfin  la  plaie.  Mais  une  attention 
qu'on  ne  doit  jamais  perdre  de  vue  ,  toutes  les  fois  que  les  eaux  Se  les  intef- 
tins occupent  le  même  côté  du  ferotum  ,  eft  de  ne  point    incifer  ce  dernier  , 
qu'on  n'ait  préalablement  réduit  les  inteftins  dans  le  ventre  ,   6c  fans  les  faire 
contenir  en  dedans  par  le  moyen  du  bandage  ou  par  la  main  d'un  aide  ,  pré- 

(a)  J'ai   rencontré  autrefois  cette  maladie  dans  un  cadavre. 
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caution  fans  laquelle  il  feroit  à  craindre  qu'on  ne  coupât  l'intéftin  en  ou- 
vrant le  fcrotum,  ôc  qu'on  ne  fît  périr  imprudemment  le  malade  qu'on 
a  deffein  de  guérir.  Lorfque  les  eaux  ÔC  l'intéftin  occupent  chacun  fépare- 
ment  un   des  côtés  du  fcrotum  ,  on  eft  beaucoup  moins  expofé  à  ce  malheur. 

CHAPITRE     CXXVII. 

Du  Pneumatocele  ,  ou    de  l'Hernie    venteufe    ou  flatulente* 

L 

SI  on  veut  s'en  rapporter  à  un  grand  nombre  d'Auteurs ,  le  vrai  pneuma-  Le  P"neu- 
tocele  ou  l'hernie  venteufe ,  eft  une  maladie  réelle  ôc  qui  fe  préfente  fou-  n  *„„"  maia" 
vent;  mais ,  à  mon  avis,  l'exiftence  de  cette  maladie  n'eft  point  encore  dé-  dieexiftante? 
montrée  par  de  faits  fuffifamment  confiâtes ,  ni  par  des  raifonnemens  fans 
réplique.  Je  conjecture  même  que  des  Médecins  Se  des  Chirurgiens  peu  éclairés 
ont  fouvent  pris  pour  elle  ,  des  hydroceles  ou  des  enteroceles  qui  avoient  été 
guéries  par  les  remèdes,  ou  qui  s'étoient  évanouies  d'elles-mêmes.  Ma  conjec- 
ture eft  d'autant  plus  vraifemblable  ,  que  les  Auteurs  qui  parlent  du  pneu- 
matocele  comme  d'une  maladie  exiftante  ,  conviennent  qu'il  ne  peut  être 
clairement  diftingué  de  l'hydrocele  par  aucun  figne  manifefte  ,  fi  on  en 
excepte  peut-être  la  légèreté  de  la  partie  ,  Se  qu'elle  fe  guérit  par  les  mê- 
mes remèdes.  Il  m'eft  arrivé  à  moi-même  plufieurs  fois  d'obferver  6c  de  gué- 
rir des  hydroceles  ,  qui  avoient  été  regardées  par  d'autres  Médecins  8c 
Chirurgiens  ,  Se  par  ceux  qui  les  portoient,  comme  de  vrais  pneumatoce- 
les.  Meehren  ,  qui  avoit  d'ailleurs  beaucoup  d'expérience,  intitule  le  51e. 
chapitre  de  fes  obfervations  chirurgicales,  de  la  ponction  du  fcrotum,  à  l'oc- 
cafion  du  pneumatocele.  On  croiroit  par  ce  titre  qu'il  étoit  réellement  queftion 
dans  ce  cas  d'une  hernie  flatulente  :  en  lifant  cependant  le  chapitre  ,  on 
voit  qu'on  a  tiré  de  l'eau  ,  &  point  du  tout  des  vents  ou  de  l'air  (a)» 

ï  L 

Les  lignes  auxquels  les  Auteurs  dont  nous  parlons  prétendent  reconnoître  Signes, 
le  pneumatocele,  Se  le  diftinguer  de  l'hydrocele,  font  les  fuivans  :  i°.  Lorf- 
qu'on  prefTe  le  fcrotum  avec  la  main  ,  il  femble  qu'on  touche  une  vefîîe  rem- 
plie d'air.  z°.  Cette  partie  eft  très-légère ,  Se  beaucoup  plus  qu'elle  ne  le  fe- 
roit fi  elle  étoit  pleine  de  quelque  liquide  ;  par  la  même  raifon  ,  elle  paroît 
aufli  plus  tranfparente  lorfqu'on  en  approche  une  lumière.  30.  Si  on  la  frappe 

(a)  Fabricius  ab  Aquapendente  ,  dans  Ces  opérations  de  chirurgie ,  ne  parle  point  du  tout 
de  la  cure  du  pneumatocele  ;  Marini  fait  mention  a  la  vérité  de  cette  maladie  ,  dans  fon 
chapitre  de  l'hydrocele  ,  mais  fans  en  citer  aucun  exemple  ,  non  plus  que  Vogel ,  qui 
parle  fouvent  auffi  du  pneumatocele  dans  fon  traité  des  hernies.  Il  rapporte  feulement 
le  cas  d'un  emphyfeme  du  fcrotum  (1)  ,  maladie  qu'on  a  toujours  regardée- comme  diftincte 
du  pneumatocele ,  ce  dernier  étant  effentieUement  formé  par  de  l'air  ou  des-  vents  reufeî^- 
mes  dans  la  cavité  du  fcrotum. 

{y\  Cet  emphyfime  avoit  été  occafionné  gttx  une  glaie-*. 
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avec  le  doigt ,  elle  rend  un  fon  pareil  à  celui  d'une  velue  foufflée  qu'on  frap- 
perait de  la  même  manière.  Quoique  dans  le  très-grand  nombre  d'hernies  de 
toute  efpèce  que  j'ai  vues  8c  guéries,  je  n'aie  jamais  rien  remarqué  de  fem- 
blable  à  ce  qu'on  vient  de  lire ,  6c  que  je  me  crois  fuffifamment  autorifé 
par-là  à  révoquer  en  doute  que  le  pneumatocele  foit  une  maladie  aufli 
fréquente  que  bien  des  Auteurs  le  difent  ,  ou  même  qu'elle  exifte  ,  je  ne  laif- 
ferai  pas  cependant  d'indiquer  le  traitement  qui  y  conviendroit  ,  fuppofé 
qu'elle  vint  à  fe  montrer. 

I  I  I. 

Cure.  On  appliquerait  extérieurement,  fous  la  forme  d'emplâtre  ÔC  de  fomen- 
tations, les  mêmes  topiques  difcufïifs  ÔC  refolutifs  que  nous  avons  recommandés 
pour  la  cure  de  l'hydrocele.  Parmi  les  remèdes  internes  ,  les  meilleurs  font 
les  purgatifs ,  ÔC  ceux  qui  chaffent  les  vents.  En  infiftant  afïïdument  fur  ces 
deux  fortes  de  fecours ,  on  guérira  allez  fouvent  les  malades  qu'on  croit  être 
dans  le  cas  du  pneumatocele  ,  fur-tout  fi  ce  font  de  jeunes  fujets.  Ma4s  fi 
tous  les  remèdes  font  inutiles,  fi  la  tumeur  perfifte  toujours  ÔC  qu'on  veuille 
en  être  délivré  par  l'opération ,  on  plongera  dans  le  fcrotum  la  pointe  d'un 
biftouri  ,  ou  un  troifquart,  ÔC  on  fera  fortir  par  l'ouverture  qu'on  vient  de 
faire  ,  ce  qui  s'y  trouve  renfermé,  foit  que  ce  foit  de  l'eau  ou  de  l'air,  ce  qui 
mettra  en  évidence  le  caractère  de  la  maladie.  Au  refte  ,  il  eft  probable  que 
le  pneumatocele  n'a  jamais  été  obfervé  ni  par  Chefelden ,  ni  par  le  Dran  ,  ni 
par  la  Motte ,  ni  par  la  Faye  ,  ni  par  Garangeot  ,  puifqu'aucun  d'eux  ne  parle 
dans  fes  ouvrages  de  cette  maladie  ,  ÔC  moins  encore  du  traitement  qu'il 
ferait  à  propos  d'y  employer.  Du  tems  de  Paul  Mgïnette  (a)  ,  elle  étoit  re- 
gardée comme  une  dilatation  d'artère ,  ÔC  en  conféquence  on  défendoit  de 
l'attaquer  avec  le  fer ,  dans  la  crainte  d'occafionner  une  hémorragie  mor- 
telle ;    mais  c'eft-là    une  opinion  dénuée  de  tout  fondement. 

gfa e  ■ ssa —  --■ '  '   a%3 

CHAPITRE     CXXVIII. 

Du  Faricocele   ou  du  Cirfocele. 

I. 

D«fcription.  T  L  arrive  quelquefois  que  les  veines  fpermatiques  deviennent  fi  grofTes  , 
JL  autour  ÔC  au-deffus  du  tefticule ,  dans  l'épaifleur  de  la  tunique  vaginale  ,  8c 
dans  la  portion  du  prolongement  du  péritoine  qui  eft  renfermée  dans  le  fcro- 
tum ,  8c  quelquefois  auffi  dans  celle  qui  fe  trouve  dans  la  région  de  l'aîne  , 
qu'en  touchant  ces  différentes  parties  avec  les  doigts ,  on  croit  fentir  des  va- 
rices ,  les  inteftins  d'un  oifeau  ,  de  gros  tuyaux  de  paille ,  ou  des  plumes  à 
écrire.  En  outre  ,  les  veines  variqueufes  font  par  fois  interrompues  çà  &  là 
par  quelques  nœuds  inégaux  Se  plus  gros  que  le  refte  de  la  veine.  Les  Mé- 
decins Se  les  Chirurgiens  appellent  cette  maladie  hernie  variqueufe ,  varicocelc 

(a)  Lib.  VI.  cap.  LX1V. 

ÔC 
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5C  cirfocele;  il feroit  peut-être  plus  à  propos  de  la  défigner  par  le  nom  de 
varices  des  veines  fpermatiques.  Quelquefois  les  veines  de  la  peau  du  ferotum 
prenent  auffi  une  forme  variqueufe ,  ainfî  que  Celfe  l'avoit  déjà  remarqué  ; 
mais  cette  dilatation  des  veines  extérieures  doit  être  plutôt  regardée  avec  Fab. 
Aquapendente ,  comme  des  varices  du  ferotum  ,  que  fur  le  pied  d'une  hernie. 
Ces  chofes  ont  cependant  été  confondues  ,  mais  mal-à-propos,  par  quelques 
écrivains ,  qui  les  ont  prifes  pour  une  feule  &£  même  maladie. 

I  I 

La  principale  caufe  ,  foit  du  varicocele ,  foit  des  varices  du  ferotum ,  paroît  Caufess 
confifter  dans  la  furabondance  &  dans  le  trop  grand  épaiflïlîement  du  fang. 
Lorfque  ce  liquide  s'arrête  ÔC  féjourne  dans  les  veines  dont  il  s'agit  ,  il  peut 
les  diftendre  outre  mefure  ,  &  donner  lieu  par-là  à  de  très  -  fàcheufes  in- 
commodités. Les  fujets  les  plus  expofés  à  ces  maladies,  font  ceux  qui  ont 
habituellement  des  hémorroïdes  ,  fur  -  tout  des  hémorroïdes  externes  ,  Se 
auxquels  il  arrive  auffi  de  tems  en  tems  des  piffemens  de  fang.  Elles  font 
quelquefois  l'effet  d'une  caufe  extérieure  ,  comme  d'une  contuflon  ,  qui  en 
affoibliffant  le  refîbrt  des  veines  fpermatiques  ,  oblige  le  fang  à  y  féjourner. 
Les  jeunes  gens  ,  particulièrement  ceux  qui  ont  une  trop  grande  quantité  de  li- 
queur féminale  ou  qui  fe  livrent  trop  aux  plaifirs  de  l'amour  ,  font  quelque- 
fois attaqués  du  varicocele  ,  fur-tout  de  celui  qui  a  fon  fiége  dans  le  ferotum , 
ainfi  que  j'en  ai  vu  plus  d'un  exemple.  L'abondance  Se  l'impétuofité  avec  lef- 
quelles  le  fang  fe  porte  aux  tefticules  dans  ces  fortes  de  fujets  ,  &  la  diffi- 
culté qu'il  trouve  à  remonter  contre  fon  propre  poids ,  du  côté  du  ventre  ,  font 
fouvent  enfler  extraordinairement  les  veines  fpermatiques  ;  mais  toutes  les  di- 
latations de  ces  veines  ,  ne  doivent  pas  être  qualifiées  indiftinâement  d'her- 
nies ou  de  maladies  ,  comme  ont  coutume  de  le  faire  les  charlatans  ;  car  il 
eft  rare  qu'elles  en  méritent  le  nom  ,  ou  qu'il  en  réfulte  quelque  chofe  de 
fâcheux.  A  moins  donc  qu'il  ne  s'y  joigne  des  douleurs  ,  ou  d'autres  acci- 
dens  considérables  ,  il  n'y  a  pas  de  raifon  de  regarder  comme  malades  ceux 
qui  font  attaqués  de  cette  petite  incommodité,  8c  de  vouloir  les  foumettre , 
comme  tels ,  aux  fecours  de  la  médecine  ,  ÔC  beaucoup  moins  encore  à  ceux 
de  la  chirurgie  pour  empêcher  que  le  mal  n'augmente  ;  on  peut  cependant 
leur  donner  quelques  confeils  utiles  ,  dont  nous  parlerons  plus  bas ,  pour  s'op- 
pofer  au  progrès  du  mal  ,  car  s'il  venoit  à  gagner  l'un  St  l'autre  côté  du  fero- 
tum, la  ftérilité  pourroit  en  être  une  fuite. 

I  I  I. 

Quand  la  dilatation  des  veines  fpermatiques  eft  très-grande,  8c  qu'elle  Cure  arî 
caufe  au  malades  de  vives  douleurs  ,  ou  beaucoup  d'incommodité  ,  il  faut  médieamens, 
y  chercher  quelque  remède  ;  mais  on  doit  être  prévenu  que  cette  efpèce 
de  mal  eft  extrêmement  opiniâtre  ,  Se  que  fouvent  il  les  élude  tous.  La 
cure  varie  fuivant  les  cas.  Si  le  malade  eft  jeune  ÔC  robufte  ,  8c  que  la  ma- 
ladie provienne  de  l'excès  de  la  femence  ,  le  mariage  eft  fouvent  le  meilleur 
de  tous  les  remèdes  ,  c.'eft  pourquoi  on  le  recommandera  à  ces  fortes  de  fu- 
ets.  Lorfque  ce  moyen  ne  fuffit  pas,  comme  je  l'ai  vu  dans  ceux  qui  étoient 
Tom.  11.  G  g 
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attaqués  de  ce  mal,  quoiqu'engagés  dans  le  mariage  ,  ou  lorfqu'il  eft  l'effet  de 
quelque  violence  extérieure  ,  on  ne  retire  communément  que  peu  d'utilité 
des  remèdes  ,  parce  qu'il  eft  très-difficile  qu'ils  puiflent  rendre  leur  ancienne 
vigueur  aux  petites  veines  trop  diftendues  ,  affoiblies  ou  déchirées.  Cependant 
comme  le  fang  pèche  beaucoup  dans  cette  occafion  ,  par  fon  abondance  8C 
par  fa  vifcofité  ,  on  ne  négligera  point  les  remèdes  qui  peuvent  le  délayer,  Se 
donner  en  même  tems  de  la  force  aux  vaifleaux  affoiblis.  On  confultera  fur 
les  remèdes  internes  un  Médecin  fage  St  éclairé  ,  Se  quant  aux  externes  ,  on 
pourra  fe  fervir  utilement ,  outre  la  faignée  ,  des  fomentations  aftringentes  8c 
fortifiantes  qui  ont  été  prefcrites  ci-deffus  (chap.  CXXII.  )  pour  l'hydrocele. 

I  V. 

Cure  par  le  Si  malgré  tous  les  remèdes  qui  ont  été  employés  ,  les  nœuds  des  veines 
variqueufes  8t  les  douleurs  ne  celîènt  pas  d'augmenter  ,  les  Anciens  prefcrivent 
de  porter  le  cautère  aétuel  fur  ces  veines  ,  ou  d'en  faire  la  ligature  (a)  ;  mais 
comme  ces  traitemens  me  paroiflent  trop  cruels ,  je  crois  qu'il  feroit  à  pro- 
pos ,  lorfque  les  varices  occupent  les  tuniques  du  fcrotum ,  d'ouvrir  les  vei- 
nes variqueufes  dans  toute  l'étendue  de  la  dilatation  }  5c  d'en  laifler  couler 
quelques  onces  de  fang.  On  applique  enfuite  fur  la  plaie  de  la  charpie  ,  Se 
on  la  couvre  d'un  emplâtre  vulnéraire  ,  d'une  comprenne  ,  Se  d'un  bandage 
convenable  ;  ou  bien  on  fcarifiera  le  fcrotum  ,  St  on  tirera  immédiatement 
des  veines  le  fang  qui  y  féjourne  :  dans  les  panfemens  fuivans ,  on  fe  fer- 
vira  d'un  baume  St  d'un  emplâtre  vulnéraires  pour  guérir  les  fcarifications. 
Par  ces  moyens  on  délivre  les  veines  variqueufes  du  fang  ftagnant  &  épaiffi 
qui  les  diftend  ,  ce  qui  fait  ceffer  les  douleurs  qu'il  occafionne  ,  St  la  forte 
cicatrice  qui  réfulte  de  l'incifion  ou  des  fcarifications ,  met  la  partie  affaiblie 
de  la  veine  en  état  de  ne  pas  céder  auffi  aifément  au  fang  qui  tendroit  à  la- 
dilater  de  nouveau.  Lorfque  le  mal  a  fon  liège  dans  l'intérieur  du  fcrotum  , 
quelques  Praticiens ,  après  avoir  ouvert  ce  dernier  St  le  prolongement  du  péri- 
toine, fe  conduifent  enfuite  comme  nous  venons  de  le  dire, 

Re  îme  &  ^u  Surplus ,  dans  l'un  St  dans  l'autre  cas,  on  recommandera  au  malade 
piéfervatifs  d*ufer  d'une  boiflbn  abondante  8t  délayante  ,  de  remèdes  attenuans  ,  de  fe 
contre  laie-  fajre  faigner  deux  ou  trois  fois  toutes  les  années,  §C  de  fe  donner  enfin  beau- 
coup d'exercice.  Il  évitera  foigneufement  au  contraire ,  tous  les  alimens  grof- 
fiers  £c  difficiles  à  digérer,  ainfi  que  la  vie  trop  fedentaire  ,  deux  caufes  qui 
contribuent  extrêmement  à  épaiffir  le  fang.  On  donnera  ces  confeils  à  ceux  en 
qui  le  mal  ne  fait  que  de  commencer  ,  afin  de  le  guérir  radicalement  dans  fa 
naiffance  ,  ou  d'en  prévenir  du  moins  l'accroiffement  ;  mais  s'il  caufe  déjà 
de  grandes  douleurs,  Si.  que  les  remèdes  ne  fàlTent  que  peu  ou  point  d'effet^ 
il  y  a  des  Chirurgiens  qui  lient  tout  à  la  fois  dans  faîne  le  prolongement 
du  péritoine  Se  le  cordon  des   vaiffeaux  fpermatiques  ,  8c  emportent  enfuite 

(a).  Vîd.  Fab,  ah,  Açuap.  cap.  de  hernia  varicofa ,  in.  oger.  chirurg.  &  Celfe  liy.  Vîl 
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le  tefticule  8c  les  vaiffeaux  variqueux  ,  ce  à  quoi  on  ne  doit  pas  fe  déter- 
miner fans  une  grande  néceffîté.  Si  la  tuméfa£tion  &  rendurciffernent  des  vaif- 
feaux fpermatiques  s'étendoient  jufqu'à  l'anneau  ,  il  faudroit  de  plus  s'abfte- 
nir  tout-à-fait  de  l'opération  ,  parce  qu'elle  eft  alors  ordinairement  mortelle. 

CHAPITRE     CX  XIX, 
Du   Cancer  0   du  Sphaceli  des  tefiicules. 

SI  le  skirre  du  tefticule  dégénère  en  can-cer ,  ou  fon  inflammation  en  fpha-  Cancer  & 
celé  (a)  ,  ou  enfin ,  que  par  telle  caufe  que  ce  foit ,  la  pourriture  s'empare  [^"1^  des 
de  toute  cette  partie  ,  l'unique  relTource  qui  refte  ,  pour  empêcher  que  le 
mal  ne  gagne  l'intérieur  du  ventre ,  &  ne  faiTe  périr  le  malade  ,  eft  d'ampu- 
ter le  tefticule  ,  fuivant  les  régies  que  nous  avons  données  en  parlant  de  la 
caftration  (  chap.  CXIX.  &  CXXI.  )  ;  mais  lorfqu'il  n'y  a  qu'une  portion  du 
tefticule  qui  foit  abfcédée ,  ou  attaquée  de  fphacele  ,  on  ne  doit  pas  d'abord 
emporter  totalement  cet  organe  ;  on  fe  contentera  d'ouvrir  l'abfcès  ,  ou 
d'enlever  ce  qui  eft  gâté ,  après  quoi  on  détergera  Se  on  confolidera  l'ulcère. 
En  décrivant  le  procédé  qu'on  doit  tenir  dans  toutes  les  amputations  du  tef- 
ticule ,  Garangeot  (b)  propofe  une  régie  qui  paroît  très-remarquable  ,  Se  dont 
il  vante  extrêmement  l'utilité  ;  c'eft  de  couper  le  pilier  fupérieur  de  l'anneau 
de  l'oblique  externe  ,  de  féparer  enfuite  le  cordon  des  vaiffeaux  fpermatiques 
dans  cet  endroit,  ôc  de  lier  ce  cordon  dans  l'anneau  même,  ou  un  peu  au-def- 
fus ,  avant  de  toucher  au  tefticule  ,  prétendant  que  par  cette  méthode  on  caufe 
moins  de  douleur  au  malade  ,  6c  que  la  cure  a  un  plus  heureux  fuccès  ;  mais 
il  ne  motive  point  affez  la  préférence  qu'il  lui  donne  fur  la  méthode  ordi- 
naire :  en  la  fuivant ,  il  eft  à  craindre ,  au  contraire ,  que  l'incifion  de  l'anneau 
n'affoibliffe  imprudemment  cette  partie ,  par  laquelle  le  créateur  a  eu  deffein 
de  fortifier  cet  endroit  du  ventre  ,  Se  que  le  malade  en  conféquence  ,  ne  foit 
plus  expofé  dans  la  fuite  aux  hernies  qu'il  ne  l'auroit  été  fans  cela,  fans  parler 
des  douleurs  qu'on  lui  fait  fouffrir  par  cette  dilatation  de  l'anneau  ;  douleurs 
dont  il  ne  réfulte ,  à  mon  avis  ,  aucun  avantage.  En  outre  ,  fi  on  lie  les  vaif- 
feaux fpermatiques  près  de  l'anneau  ,  ou  dans  l'anneau  même  ,  l'inflamma- 
tion pourra  fe  communiquer  aux  parties  internes  de  l'abdomen.  La  plupart  des 
Chirurgiens  défendent  l'opération  ,  lorfque  la  gangrène  des  vaiffeaux  fper- 
matiques s'eft  étendue  jufqu'à  l'anneau  ,  ou  par-delà.  J'ai  cependant  rapporté 
plus  haut  un  exemple  de  l'heureux  fuccès  de  la  caftration  entreprife  dans 
cette  dernière  circonftance. 

(a)  Nous  avons  traité  dans  la  première  partie  de  la  cure  qu'exige  l'inflammation  des 
tefticules. 
{b)  Oper.  de  chir.  chap.  de  la  caftratibrf. 
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Des  maladies  de   la  verge ,   &  du  traitement  qui  leur  convient. 

CHAPITRE     CXXX. 

Du  Phymofis* 

I. 

Defeiiptîon.  T    E  prépuce  fouffre  quelquefois ,  en  conféquence  d'une  inflammation  vio- 

J i  lente ,  un  tel  refferrement ,  qu'il  devient  impoflïble  de  découvrir  le  gland. 

Les  Grecs  appelloient  cette  maladie  phymojîs  ,  &  c'eft  encore  le  nom  qu'on 
lui  donne  aujourd'hui.  Elle  a  ordinairement  des  fuites  fâcheufes  ,  lorfqu'il  fé- 
journe  quelque  matière  virulente  &  vérolique  entre  le  gland  &  le  prépuce  , 
parce  qu'on  ne  peut  que  très-difficilement  déterger  8c  amener  à  guèrifon  ,  à 
caufe  du  retréciilement  du  prépuce  ,  les  ulcères  du  gland  auxquels  cette 
matière  donne  lieu  par  fon  âcreté  (a).  Il  n'eft  donc  pas  furprenant,  comme 
Verduc  (b)  l'a  obfervé  ,  que  ces  parties  puiffent ,  par  une  telle  caufe ,  être  atta- 
quées de  gangrène  ,  d'un  carcinome  ,  ou  être  du  moins  violemment  enflam- 
mées &  même  rongées.  La  verge  entière  peut  être  dévorée  par  les  ulcères  vé- 
nériens du  gland  ,  fi  on  ne  prend  le  parti  de  fendre  le  prépuce  avec  les  ci- 
zeaux  ou  le  biftouri  :  ajoutons  à  cela  ,  que  très-fouvent  les  malades  ne  peu- 
vent rendre  leur  urine  qu'avec  de  grandes  douleurs ,  à  caufe  de  l'érofion  du 
gland  8t.  du  prépuce. 

I  I. 

Ciufes.  La  caufe  principale  &  la  plus  ordinaire  du  phymofis  ,  eît  un  coït  impur  ; 

la  matière  virulente  que  fournit  le  vagin  d'une  femme  infectée  du  virus  vé- 
nérien ,  en  s'inlînuant  entre  le  gland  6c  le  prépuce  ,  ne  peut  guère  manquer 
de  caufer  au  dernier  une  inflammation  fuivie  d'une  grande  tuméfaction,  &C 
des  autres  aecidens  dont  nous  avons  parlé  jufqu'ici.  On  voit  bien  des  hom- 
mes en  qui  le  prépuce  eft  fi  long  eft  fi  étroit,  qu'ils  ne  fçauroient  mettre  le 
gland  à  découvert,  ou  qu'ils  ne  peuvent  le  faire  fans  une  extrême  difficulté  ; 
cependant  comme  cette  incommodité  ne  les  empêche  pas  d'uriner  librement, 
ni  de  vaquer  à  la  génération  ,  il  feroit  inutile  de  les  foumettre  à  aucune 
opération  chirurgicale  ,  à  moins  que  quelque  inflammation,  des  douleurs  vio- 
lentes ,  ou  la  grande  gêne  que  le  malade  en  recevrait ,  fur- tout  pendant  le  coït, 
n'exigeaffent  le  fecours  du  fer  (c).  Il  réfulte  de  ce  qui  précède  ,  8t  l'expé- 
rience prouve  effectivement  à  n'en  pas  douter  ,  que  les  iujets   dont  le  prépuce 


(a)  Nous    appelions  ces  ulcères   chancres  ,  avec  les  François. 
\b)  Voy.  fon  tr.  des  bandages  ,  chap.  XXVII. 

(c)  V oye\  à  ce  fiijjjet  le  cas  rapporté  dans  l'hifl.  de  l'Acad.  Roy.  des  Scieac.  ann.  i; 
ag.  31. 
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eft  trop  long  gagnent  ordinairement  du  mal  beaucoup  plus  ailement  que  les 
autres ,  lorfqu'ils  ont  affaire  à  des  femmes  infectées.  Ils  peuvent  auffi  fe  dé- 
chirer le  prépuce  dans  le  coït ,  fur-tout  fi  ce  dernier  eft  difficile  &  exige  de 
grands  efforts. 

I  I  I. 

Si  le  phymofis  ne  vient  pas  d'une  caufe  vénérienne  ,  on  le  guérit  quel-  Cure; 
quefois  en  faifant  tremper  la  verge  aflez  long  -  tems  dans  de  l'eau  ou  du  lait 
tiédes  ;  mais  fi  le  cas  eft  vérolique  on  calme  ordinairement  les  douleurs  du 
malade  ,  Se  on  procure  la  guèrifon  des  ulcères  du  gland  de  la  manière  fui- 
vante  ,  en  employant  en  même  tems  à  l'intérieur  les  remèdes  convenables. 
On  commence  avant  tout  par  enlever  les  humeurs  acres  &  nuifibles  qui  fé- 
journent  entre  le  gland  &.  le  prépuce,  en  injectant  très-fouvent  entre  ces  par- 
ties ,  au  moyen  d'une  petite  féringue  deftinée  à  cet  ufage  ,  une  décoction 
d'orge  où  l'on  mêle  du  miel  rofat.  Pour  reibudre  la  tumeur ,  on  applique 
extérieurement  fur  l'endroit  tuméfié  de  la  verge  ,  des  fomentations  ou  des 
cataplafmes  émolliens  5c  réfolutifs.  Si  l'inflammation  eft  violente  ,  onfaignera 
le  malade ,  Se  après  tout  cela ,  on  eflayera  fi  en  retirant  doucement  le  pré- 
puce en  arrière  ,  on  peut  découvrir  le  gland,  laverge  n'étant  point  en  érec- 
tion ;  fi  l'ulcération  du  gland  empêche  la  tumeur  du  prépuce  de  céder  à  l'ac- 
tion des  remèdes  ,  fi  le  prépuce  lui-même  avant  la  maladie  ne  pouvoit  être 
ramené  en  arrière  ÔC  laifler  le  gland  à  découvert,  8t  fi  enfin  le  mal  fait  tou- 
jours des  progrès ,  il  n'y  a  plus  que  l'opération  qui  puifie  préferver  le  ma- 
lade des  fuites  funeftes  dont  il  eft  menacé. 

I  V. 

On  procède  à  cette  opération  de  deux  manières  :  par  la  première  méthode  ,  Première 
on  tire  en  avant  autant  qu'il  eft  pomble  ,  l'extrémité  antérieure  du  prépuce  ;  ^ratton.  °" 
on  fait  affujettir  le  gland  par  un  aide  qui  le  tient  entre  fes  doigts  ;  le  Chi- 
rurgien le  repoufle  lui-même  en  arrière  avec  le  pouce  de  la  main  gauche  , 
£c  coupe  enfin  avec  le  biftouri  ou  les  cizeaux  ,  toute  la  partie  du  prépuce 
qui  déborde  fon  pouce  ,  à  peu  près  de  la  même  façon  que  les  Juifs  le  prati- 
quent dans  la  circoncifion.  Après  qu'on  a  ainfi  retranché  la  portion  du  prépuce 
la  plus  étroite  ,  on  a  moins  de  peine  à  ramener  en  arrière  celle  qui  refte 
&.  à  découvrir  le  gland ,  ce  qui  accélère  beaucoup  l'entière  déterfion  6c  la 
cicatrifation  des  ulcères. 


Par  la  féconde  méthode  d'opérer  ,  on  écarte  autant  qu'on  peut  ,  avec  les    Deuxième 
doigts ,  l'ouverture  du  prépuce  ,  ÔC  l'on  introduit  entre  ce  dernier  &  le  gland  ,  méthode* 
une   branche  de  cizeaux  moufles  ou  boutonnés  ,  avec  lefquels  on  débride  le 
prépuce   autant  qu'il  eft  néceflaire  pour  découvrir  fuffifamment  le  gland.  Guil- 
lemeau  (a) , Palfin  (b) ,   6c  d'autres  Praticiens,  fe  fervent  pour  faire  cette  incir- 


(a)  Voyei  fe*  œuvres  françoifes ,  pag.  437  Se  438, 
(bj  Voyei  fa  chirurgie  flamande  ,  gag,  176, 
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fion  d'un  biftouri  qu'ils  deftinent  fpécialement  à  cet  ufage.  On  le  trouvera  gravé 
dans  ma  XXVIe.  planche  fig.  4.  mais  je  ne  vois  pas  trop  bien  la  raifon  de  la 
figure  qu'on  lui  a  donnée  ,  ni  pourquoi  on   ne  pourroit  pas  faire   également 
bien  la  même   chofe    avec  un  biftouri  droit.  Après  avoir  fendu  le  prépuce 
fuivant  fa  longueur  ,  quelques  Chirurgiens  emportent  avec  des   cizeaux  l'ex- 
trémité de  cette  partie,  qu'ils  regardent  comme  fuperflue.  La  plaie  fournit  or- 
dinairement une  allez  grande   quantité   de  fang  ;    on  ne  doit  cependant  pas 
l'arrêter  d'abord  ;  il  fera  bon  d'en  laiffer  couler  une  certaine  quantité  ,  plus 
ou  moins   fuivant  les    forces    ôc    le  tempérament  des  malades ,  afin  de  pré- 
venir l'inflammation.   On  applique  enfuite  fur  la  plaie  de  la  charpie  féche  ,  8c 
une  comprenne  qu'on    maintient  en  place  au   moyen  d'un  bandage  approprié 
aux  parties  naturelles ,  ÔC  on  la  conduit  à  cicatrice  par  les  mêmes  moyens  qui 
ont  été  indiqués  ailleurs  pour  la   confolidation   des    plaies  en  général.  Mais 
îorfqu'on  s'eft  fervi   de  la  première  méthode  ,  il  faut  toujours  bien  prendre 
garde  que  le  prépuce  ne  fe  retréciiTe  derechef  après  la  guèrifon  ,  ce  qui  ex- 
poferoit  le  malade  à  un  nouveau  phymofis.   Lorfqu'on  a  enlevé  une  partie  du 
prépuce  ,  il  arrive    quelquefois  que  le   gland  eft    tiré  en  bas  par  le  frein  de 
la  verge ,    &C   que   cette    dernière    fouffre    en     conféquence  une   efpèce   de 
courbure  ;  quand  cela  a  lieu,  on  ne  peut  lui  rendre  fa  rectitude,  qu'en  cou- 
pant le  frein  avec  des  cizeaux  ou  un  biftouri  :  fi  la  gangrène  s'eft  déjà  empa- 
rée du  gland ,  comme  dans  le  cas   décrit  par  Verduc  ,  §C  que  nous  avons  cité 
plus  haut ,  on  ne  peut  fe  difpenfer  de  faire  à  la  partie  malade  un  grand  nom- 
bre de  fcarifications ,  qui  aillent  jufqu'au  vif ,   après    quoi    on    la  fomentera 
avec  de  l'efprit  de  vin  camphré  ,  où  l'on  délayera  de  l'onguent  œgiptiac  Se   de 
la  thériaque  ,  jufqu'à  ce  que  la  gangrène  s'arrête.  Quand  les  chancres  fe  mon- 
trent opiniâtres ,  on  ne  peut  fe  flatter  de  guérir  radicalement  les   malades  fans 
leur  faire  prendre  par  la  bouche  quelques  remèdes  mercuriels ,   &  quelque- 
fois même  fans  exciter  une  douce  falivation.  Du  refte  ,  avant  de    finir  ce 
chapitre  ,  je  dois  dire  un  mot  d'un   infiniment  particulier  inventé  autrefois 
par  le  docleur  Trew  ,    avec    qui  je  fuis   lié  d'une  ancienne  ÔC   étroite  amitié  ; 
il  imagina  cet  infiniment  ,  dont  j'ai  fait  graver  la  figure  pi.  XXVI.  fig.  5.  à 
l'occafion  d'un  malade  que  nous  voyions  enfemble  à  Altorf  ;  il  fit  glifler  fous 
le  prépuce  les  lames  élaftiques  A  A,  Se  ayant  lâché  la  vis  B  ,  qui  en  bride  le 
reffbrt ,  elles  s'écartèrent  infenfiblement  au  point ,  qu'il  put  élargir  l'ouverture 
trop  étroite  du   prépuce  ,   ÔC  mettre  le   gland   à  découvert  ,  fans  le  fecours 
d'un  biftouri  ;  mais  je  doute  que  cet  infiniment   produisît  toujours  le  même 
effet  (a). 


(a)  Saviard  parle  dans  fa  75e.  obfervation  ,  d'un  enfant  qu'il  délivra  d'une  rétention  d'u- 
rine ,  occafionnée  par  un  phymofis  ,  en  lui  coupant  l'extrémité  du  prépuce  ,  comme  on 
le  fait  aux  Juifs.  J'ai  vu  8c  guéri  auffi  en  1744  un  enfant  qui  étoit  dans  le  même  cas. 
Chez  les  adultes  Saviard  préfère  la  fimple  incifion  du  prépuce. 
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CHAPITRE     CXXXI. 

Du  Paraphymofis. 

I. 

NOus  avons  expliqué  dans  le  chapitre  précédent  de  quelle  manière  on  En  quoi  con.- 
peut  guérir  le  phymofis  ,  ou  découvrir  le  gland  lorfqu'il  eft  recouvert  f,fte  le  Para" 
par  le  prépuce  ;  nous  allons  maintenant  parler  d'une  maladie  qui  eft  précifément  p  ym° lî 
tout  l'oppofé  de  celle-là ,  6c  que  les  Grecs  appellent  paniphymofis  :  elle  con- 
fifte  en  ce  que  le  prépuce  ,  naturellement  trop  court,  ou  venant  à  fe  rétré- 
cir ou  à  fe  tuméfier  extraordinairement  par  delà  6c  près  de  la  couronne  du 
gland  ,  ne  peut  être  ramené  fur  ce  dernier.  Le  prépuce  fait  alors  l'office 
d'une  ligature  ,  dont  l'effet  eft  prefque  toujours  d'intercepter  la  circulation 
dans  le  gland  ,  ce  qui  attire  fur  cette  partie  une  grande  tuméfaction  ,  8c  une 
inflammation  des  plus  violentes ,  avec  des  douleurs  très-vives  ,  &  finalement 
le  fphacele  même  ,  dont  on  ne  peut  prévenir  les  fuites  funeftes  que  par  le  fer. 
Les  fujets  les  plus  fréquemment  attaqués  du  paraphymofis  font  ceux  dont  le 
prépuce  eft  naturellement  trop  ferré  ,  Ô£  qui  font  extrêmement  ardens  dans 
le  coït ,  fur-tout  lorfqu'ils  ont  affaire  à  des  vierges  ,  ou  à  des  femmes  en  qui  le 
conduit  de  la  pudeur  eft  auffi  naturellement  trop  étroit.  De-là  vient  quelque- 
fois que  de  jeunes  maris  fe  voyant  un  paraphymofis  ,  après  avoir  joui  des  pre- 
miers embraffemens  de  leur  nouvelles  époufes  ,  fe  perfuadent  qu'ils  n'en  ont 
pas  eu  les  prémices  ,  &  les  croient  infectées  du  virus  vénérien  ,  quoique  cet 
accident  ne  dépende  que  de  l'étroitefle  des  voies  6c  de  l'état  de  virginité 
de  la  perfonne  injuftement  foupçonnée.  Le  paraphymofis  furvient  auffi  quel- 
quefois à  des  enfans  6C  des  jeunes  gens,  qui  par  fantaifie  ou  par  libertinage, 
retirant  violemment  en  arrière  le  prépuce  ,  ordinairement  fort  étroit  à  cet, 
âge  ,  pour  découvrir  le  gland  ,  ne  peuvent  plus  enfuite  le  ramener  en  devant 
lorfque  la  verge  entre  en  érection ,  8c  que  le  gland  vient  à  fe  gonfler.  J'ai  vu 
quelques-uns  de  ces  cas ,  où  le  prépuce  formoit  une  tumeur  prodigieufe  au- 
delà  du  gland.  Mais  on  ne  peut  nier  que  le  paraphymofis  ne  foit  le  plus  fou- 
vent  la  fuite  d'un  commerce  impur.  Lorfque  le  gland  2>C  la  peau  intérieure  du 
prépuce  font  infectés  Se  rongés  par  une  matière  virulente ,  il  n'eft  guères  poffi- 
hle  que  le  prépuce  ne  foit  attaqué  d'inflammation,  de  tumeur,  8c  des  autres- 
accidens  dont  nous  avons  parlé  jufqu'iei.  En  Allemagne  on  appelle  vulgaire- 
ment le  paraphymofis  collier  d'efpagne  ,  à  caufe  du  cercle  faillant  que  fait  le. 
prépuce  autour  de  la  couronne  du  gland. 

I  I. 

La  cure  du  paraphymofis  confifte  principalement  à  ramener  le  prépuce  en    Cure  dupa» 
devant  ,  de  façon  que  le  gland  puifié  en  être  recouvert ,  ce  qui  fuffit  pour rap  ymo  IS* 
faire  tomber  auffitôt  la  douleur  Se  les  autres  accidens.  Mais  comme  la  tu- 
meur du  pénis  eft  ordinairement    accompagnée  d'une  inflammation  qui ,  par 
fa  violence  ,  rend  cette  réduction  du  prépuce  difficile-  ,  &  y  apporte  même. 
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fouvent  un  obftacle  infurmontable  ,  il  eft  à  propos  d'envelopper  aflîdument  la 
verge  de  fomentations  ou  de  cataplafmes  difcuffifs  8t  émolliens  ,  qu'on  ani- 
mera avec  du  vin  chaud  ,  ou  même  avec  de  l'efprit  de  vin  camphré  ;  lors- 
qu'on renouvellera  l'appareil  ,  on  effayera  de  tems  en  tems  de  ramener  le  pré- 
puce fur  le  gland ,  fur-tout  quand  la  verge  fe  trouve  flafque  8c  n'eft  point 
en  érection  :  dès  qu'on  eft  parvenu  à  le  recouvrir  ,  tous  les  maux  difpa- 
roiffent  fur  le  champ  ,  ainfi  qu'on  l'a  déjà  dit.  Il  arrive  quelquefois  que.  le 
vin  chaud  8t  l'efprit  de  vin  camphré  ,  par  leur  activité  ,  Se  les  cata- 
plafmes émolliens  ,  par  leur  vertu  relâchante  ,  déterminent  une  plus 
grand?  quantité  de  fang  à  fe  porter  dans  la  partie  malade  ,  Se  augmentent 
en  conféquence  la  tuméfaction  de  la  verge ,  qui  n'eft  déjà  que  trop  tuméfiée  : 
quelques  Chirurgiens  ont  cru  abréger  la  cure  en  donnant  la  préférence  à 
l'eau  froide  ;  8t  en  effet ,  fi  on  fait  tremper  la  verge  dans  cette  eau  ,  qu'on  en 
arrofe  abondamment  l'abdomen  &  le  fcrotum  ,  ou  qu'on  enveloppe  ce  der- 
nier dans  des  compreffes  qui  en  feront  bien  imbibées  ,  la  roideur  8C  la  tu- 
méfaction tombent  prefque  toujours  tout  à  coup ,  fur-tout  fi  l'on  a  eu  foin 
de  faire  précéder  des  faignées  copieufes.  Lorfqu'on  a  obtenu  par  ces  moyens 
le  relâchement  de  la  verge  ,  on  oindra  auffïtôt  le  gland  avec  de  l'huile  d'oli- 
ves ou  du  beurre  ,  afin  de  le  rendre  plus  gliffant  ;  on  prend  enfuite  la  verge 
entre  le  doigt  indice  St  du  milieu  de  l'une  8t  de  l'autre  main  ,  Se  on  tire  la 
peau  en  devant,  tandis  qu'avec  les  deux  pouces  on  prefle  le  gland  en  fens  con- 
traire jufqu'à  ce  qu'il  foit  convenablement  recouvert  de  fon  prépuce.  Pen- 
dant que  cela  fe  fait ,  les  malades  reffentent  pour  l'ordinaire  des  douleurs 
très-vives  ,  8t  jettent  les  hauts  cris  ;  mais  un  Chirurgien  qui  a  de  la  pru- 
dence 8c  de  la  fermeté  ,  ne  fe  laifie  point  émouvoir  par  ces  cris  ,  &  fuivant 
le  précepte  de  Celfe  ,  il  n'en  achevé  pas  moins  tranquillement  fon  ouvrage , 
en  auffi  peu  de  tems  qu'il  eft  poflible ,  fçachant  bien  que  s'il  peut  parvenir  à  ra- 
mener le  prépuce  fur  le  gland ,  il  ne  refte  communément  rien  ou  prefque  rien 
à  faire  pour  guérir  le  malade.  Si  l'inflammation  étoit  moins  violente  ,  c'eft- 
à-dire  fi  la  matière  virulente  qui  l'a  excitée  avoit  moins  de  malignité  ,  on  peut 
fe  contenter  affez  fouvent  de  faire  tremper  la  verge  dans  de  l'eau  tiède ,  pourvu 
qu'on  ne  néglige  rien  d'ailleurs  de  tout  ce  qui  a  été  prefcrit. 

I  I  I. 

Cure  dupa-     Mais  fi  la  verge  eft  prochainement  menacée  de  gangrène  ,  foit  à  caufe  de 
porté  au  plus  ^a  violence  de  l'inflammation  ,  foit  par  la  longueur  du  mal  ,    on  fe  trouvera 
haut  degré,    très-bien  d'ouvrir  d'abord  les  veines  du  bras  ,  8t  enfuite   celles  qui  rampent 
fur   le  dos  de  la  verge  ,  &  de  laiffer  couler  le  fang  jufqu'à  ce  que  cette  par- 
tie perde   fa  roideur  8t  fa  tenfion  ;  car  on  réufTït  alors  pour  l'ordinaire  à  ra- 
mener le  prépuce  fur  le  gland ,  en  s'y  prenant  de  la  manière  dont  on  vient  de 
l'expliquer.    Après   cela  on  arrête  le  fang    en  bandant   les    veines   qui  l'ont 
fourni.  M.  Petit,  que  nous  avons  déjà  ii  fouvent  cité  ,  fe  fert  d'une  méthode 
un  peu  différente  pour   guérir   le  paraphymofis.  Il  fait  pafier  le  gland  à  tra. 
vers  une  bandelette  fendue  dans  fon  milieu  ,  comme  un   bandage   unifiant  , 
il  tire  fortement  cette  partie  en  devant  pour  en  diminuer  la  grofleur,  8c  ra- 
mené 
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mené  en  même  tems  le  prépuce  avec  les  doigts  pour  le  faire  rentrer  dans  fa 
gaine.  Il  fe  forme  quelquefois  fur  le  prépuce  des  phli&aines  très  -  confidéra- 
bles  ,  qu'on  diroit  avoir  été  excitées  par  la  brûlure  ou  par  un  véficatoire  ,  8c 
qui  étant  transparentes  permettent  de  voir  la  férofité  qui  s'y  trouve  contenue. 
Ces  velîîes ,  en  augmentant  excefïïvement  la  tuméfaction  du  prépuce  ,  font 
encore  un  nouvel  obftacle  qui  l'empêche  d'être  ramené  fur  le  gland  ;  on  fera 
donc  bien  de  couper  ces  phliétaines  avec  le  biftouri  ou  des  cizeaux  ,  8c  lorf- 
que  la  ferofîté  fe  fera  écoulée  ,  on  baflînera  les  petites  plaies  qu'on  vient 
de  faire  avec  du  vin  chaud ,  après  quoi  on  reconduira  le  prépuce  fur  le  gland. 
Pour  empêcher,  ainfi  qu'il  arrive  quelquefois  ,  que  la  peau  intérieure  du  pre- 
mier ,  dont  l'incifion  eft  toute  fraîche ,  ne  fe  rende  adhérente  au  fécond ,  on 
ordonnera  au  malade  de  retenir  très-fouvent  fon  urine  entre  le  gland  Se  le 
prépuce,  en  faififfant  l'extrémité  de  celui-ci  avec  les  doigts  toutes  les  fois  qu'il 
urinera  ,  8c  en  outre  de  retirer  Se  de  ramener  alternativement  &  fréquem- 
ment le  prépuce  fur  le  gland  ,  ce  qu'on  continuera  de  faire  jufqu'à  ce  qu'on 
n'ait  plus  lieu  de  craindre  que  ces  parties  viennent  à  fe  coller  enfemble.  On 
prévient  auflî  heureufement  cette  adhérence  vicieufe  ,  en  injectant  très-fouvent 
du  vin  chaud  entre  le  gland  &  le  prépuce  ,  ou  en  faifant  gliffer  entre  l'un  Se 
l'autre  des  lambeaux  de  linge  doux  ôc  fin.  Si  l'adhérence  eft  déjà  formée  ,  on 
travaillera  fur  le  champ  à  la  détruire  avec  un  cure-dent,  une  lancette  à  pointe 
moufTe ,  ou  un  biftouri  boutonné ,  mais  en  ufant  de  la  plus  grande  circonf- 
pection  pour  ne  pas  bleffer  le  gland  ,  ni  donner  lieu  à  l'hémorragie  ,  après 
quoi  on  fe  fervira  des  mêmes  expédiens  dont  nous  venons  de  parler ,  pour 
s'oppofer  à  une  nouvelle  coalition ,  8c  on  fera  d'autant  plus  attentif  à  retirer 
&.  à  ramener  alternativement  le  prépuce  fur  le  gland ,  que  s'ils  venoient  à  fe 
recoller  encore ,  8t  fi  on  donnoit  le  tems  à  l'adhérence  de  fe  fortifier ,  on  au- 
rait enfuite  beaucoup  plus  de  peine  à  la  faire  ceffer.  Du  refte  ,  dès  que  l'o- 
pération eft  achevée  ,  il  faut  relever  Se  fixer  doucement  la  verge  vers  le  ven- 
tre ,  parce  que  la  plus  grande  facilité  que  le  fang  trouve  à  defeendre  ,  lorf- 
qu'on  la  laifie  pendre  ,  fait  augmenter  quelquefois  l'inflammation  6c  la  tumeur. 
J'ai  vu  dans  un  jeune  homme  ,  le  prépuce  retiré  au-delà  du  gland  ,  former 
une  tumeur   dure  5c  confidérable  ,  qu'il  ne  fut  jamais  poflîble  de  refoudre. 

I  V. 

Enfin ,  fi  tous  les  remèdes  ont  été  infructueux ,  M.  Petit  veut  qu'on  en  vienne  Méthode 
à  l'opération  ,  qu'on  fera  de  cette  manière  :  on  prend  un  petit  biftouri  médio-  M"  PcM 
crement  courbe  ,  on  le  gliffe ,  le  dos  tourné  du  côté  de  la  verge  ,  entre  lé 
prépuce  8c  le  gland,  jufques  &  par-deflbus  l'étranglement  ôc  le  bourlet  ;  en 
relevant  la  pointe  du  biftouri  6c  baillant  un  peu  le  poignet ,  on  coupe  ainfi  ce 
premier  bourlet  ;  on  fait  fuccefîîvement  la  même  chofe  au  fécond  ,  au  troi- 
sième ôt  au  quatrième ,  s'il  y  en  a  plufieurs,  ainfi  qu'il  arrive  quelquefois  ,  juf- 
qu'à ce  que  tout  l'étranglement  foit  détruit  (a)  ;  après  cela  on  lave  un  peu 
la  verge  avec  du  vin  tiède ,  on  recouvre  le  gland  de  fon  prépuce  ,  on  bande 

(a)  Garangeot ,  oper,  de  chir,  chap.  du  parphymofîs. 

l'ouï.  IL  H  h 
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la  partie  d'une  manière  convenable  ,  Se  on  confolide  enfin  la  plaie  de  la  façon 
dont  nous  l'avons   dit. 


CHAPITRE     CXXXII. 

Du    Cancer    tV    du  Sphacele   de  la    verge. 

Cancer  &  n  I  à  la  fuite  d'une  inflammation  ,  du  phymofis  ou  du  paraphymofis  ,  la 
U  verge.  *  O  gangrené  s'empare  de  la  verge  ,  ou  fe  conduira  comme  nous  l'avons  ex- 
pofé  ci-delTus  au  chapitre  du  phymofis  (  chap.  CXXIX.  §.  III.  );;  mais  fi  cette 
partie  venoit  à  être  attaquée  de  fphacele  ou  de  cancer  ,  après  un  skirre  du 
gland,  il  faudroit  retrancher  auflî-tôt  tout  ce  qui  eft,  corrompu,  afin  d'em- 
pêcher que  le  mal  ne  fe  communique  aux  endroits  circonvoiîîns ,  6c  ne  tue 
le  malade»  La  manière  la  plus  commode  de  procéder  à  l'opération  ,  eft  celle 
que  nous  allons  décrire.  On  parte  dans  l'urethre  un  tuyau  d'argent  ou 
de  plomb  ,  qui  a  un  peu  plus  de  longueur  que  la  portion  de  la  verge 
fphacelée  ,  Se  on  le  poufie  un  peu  au  -  delà  du  mal  ;  enfuite  on  lie  for- 
tement la  verge  dans  fa  partie  faine  ,  St  tout  près  du  mort  ,  avec  un 
cordonnet  de  fil  ou  de  foie  ,  comme  on  a  coutume  de  le  pratiquer  pour 
les  tubercules  8c  les  excroiflances  qu'on  a  defiein  de  faire  tomber  par  la 
ligature.  On  affujettit  aufîi  très-exactement  le  tuyau  en  place  ,  afin  qu'il 
n'abandonne  pas  l'urethre ,  6c  qu'il  ferve  à  l'écoulement  de  l'urine.  On  laifle 
la  ligature  fur  la  verge ,  6c  même  fi  on  le  juge  à  propos  ,  on  fait  dès  le  len- 
demain une  nouvelle  ligature  fur  la  première ,  qu'on  ferre  davantage  6c  au- 
tant qu'il  convient.  Dans  l'elpace  de  quelques  jours  ,  on  voit  fe  détacher 
Se  tomber  tout  ce  qui  eft  au-defious  de  la  ligature.  Je  n'ignore  pas  que 
quelques  Chirurgiens  emportent  fur  le  champ  la  partie  corrompue  de  la 
verge  avec  l'inftrument  tranchant,  qu'ils  arrêtent  enfuite  l'hémorragie  avec 
le  cautère  actuel  {a)  ,  ou  les  aftringens  ,  8c  qu'ils  parviennent  quelquefois 
à  confolider  allez  heureufement  la  plaie  qu'ils  ont  faite  ;  mais  comme 
cette  méthode  réuffit  rarement  ,  Se  qu'elle  a  pour  l'ordinaire  des  fuites  ex- 
trêmement fâcheufes  y  je  ne  fçaurois  m'empêcher  de  préférer  la  ligature 
au  fer.  Lorfqu'on  n'a  retranché  qu'une  partie  de  la  verge  ,  St  que  ce  qui 
ïefte  eft  encore  allez  confidérable ,  après  la  guèrifon  on  conferve  ordinaire- 
ment jufqu'â  un  certain  point  la  faculté  d'engendrer,  plus  ou  moins  ,  félon 
que  la  portion  reliante  eft  plus  ou  moins  grande.  Ceux  qui  fouhaiteroienr 
de  voir  des  exemples  des  maladies  dont  il  a  été  queftion  dans  ce  chapitre , 
peuvent  confulter  Sculut  (b)  Hildanus  (c)  Ruyfch  (d)  Se  Dœbel  ,  qui  a  donné: 
fur    cette   matière   un  petit-  traité  particulier  (&).. 


(a)  Ainfi  que  l'a  fait  Scultet ,  obf.  65. 

(b)  Obf.  60  &  65. 

(c)  f  errt.  III.  obf.  88  où  l'on  trouve  la  figure  d'Un  horrible  champignon  dé  la  verge;. 

(d)  Obf.  30. 

(e)  Cet  opufcule  a  paru  in-n  à  Leipfic   en    1698,  fous  c§  titre  :  relatia  de  cols,  en 
sanero.  infecle  ,  fed  per  adhiiitum_  fzrrum  felieiter  Qurata.. 
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CHAPITRE     CXXXIII. 
De  que//e  manière  on  doit  couper  le  frein  de   la    verse. 

I. 

ON  doit  principalement  couper  le  frein  de  la  verge  ,  Iorfqu'il  tire  telle-     Quand  eff- 
ment  le  gland  en  arrière  que  la   verge   forme    une  courbure  en    bas  .  ce  ,que  cette 
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quelle  ne  peut  fe  roidir  oC  s  étendre  autant  que  1  exige  I  état  naturel,  ÔC  néceffaire» 
que  le  fujet  devient  par  conféquent  incapable  de  travailler  à  la  génération 
(a).  Nous  avons  déjà  vu  ailleurs  qu'on  eft  quelquefois  obligé  d'avoir  recours 
à  cette  opération  dans  la  gonorrhée  virulente ,  ainfï  que  dans  le  phymofis  Se 
le  paraphymofis.  On  peut  y  procéder  à  peu  près  de  la  même  manière  qu'à 
la  feâion  du  filet  de  la  langue. 

I  I. 

On  incifera  donc  avec  des  cizeaux  ou  un  biftouri  le  frein  de  la  verge ,  De  quelte 
autant  qu'il  en  eft  befoin  pour  donner  à  cette  partie  la  liberté  de  s'étendre  manière  on  y 
convenablement  dans  tous  les  fens  ,  ÔC  d'entrer  dans  une  parfaite  érection  ;  pt0 
on  remplit  enfuite  la  plaie  avec  de  la  charpie  roulée,  8c  on  bande  la  verge 
fur  un  petit  morceau  de  carton ,  ou  fur  un  petit  cylindre  de  bois  ,  ce  qui  lui 
fait  recouvrer  peu-à-peu  fa  rectitude  naturelle.  Quelquefois ,  quoique  le  frein 
de  la  verge  foit  affez  lâche  pour  ne  mettre  aucun  obftacle  à  l'érection  de 
cette  partie  8c  à  la  liberté  de  fes  mouvemens  ,  elle  refte  courbe  ,  ÔC  ne 
peut  abfolument  point  s'étendre  en  ligne  droite  lorfqu'elle  eft  en  ére&ion. 
Quand  cela  arrive  ,  c'eft  ordinairement  un  vice  de  la  première  conformation  , 
auquel  on  ne  peut  donc  remédier  que  très  -  difficilement.  Si  le  fujet  dans 
lequel  il  fe  rencontre  étoit  cependant  bien  aife  de  fe  marier  8c  d'avoir  des 
enfans ,  on  effayeroit  de  donner  à  la  verge  courbée  fa  forme  naturelle  ,  en 
appliquant  des  émolliéns  fur  le  côté  trop  refierré  ,  6c  des  fortifians  au  con- 
traire fur  celui  qui  eft  trop  lâche ,  &  en  bandant  enfuite  la  partie  comme 
nous  venons  de  le  dire  ;  ou  en  faifant  enfin  de  légères  incitions  fur  la  por- 
tion de  la  peau  dont  le  tiflu  eft  trop  contracté  (b). 
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CHAPITRE    CXXXIV. 

Des  verrues    &  des  autres   tubercules  de  ce  genre   qui  fe  forment   à  la  verge, 

TOutes  les  efpèces  de  tubercules  ou  d'excroifiançes  qui  Ce  manifeftent  à  Des  verrues 
la  verge  ,  dépendent  prefque  toujours   de  quelque   maladie  vénérienne,  bercuie"  dT 


la  verge» 


(a)  Vid.  Hildan.  obf.  54.  cent.  III. 

{b)  En  l'année  173  j  je  vis  un  homme  dont  la  verge  étoit  recourbée  ,  non  en  bas,  mais 
en  haut  ,  de  façon  qu'il  ne  pouvoir  vacquer  convenablement  à  la  généraion.  Comme  il 
n'y  avoit  aucune  caufe  apparente  de  cette  difformité,  je  ne  voulus  point  en  entrepren- 
dre la  cure. 

HTh  ij  ' 
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Elles  différent  par  leur  fiége  ou  leur  pofition  ;  les  unes  attaquent  le  prépuce, 
d'autres  la  couronne  du  gland  ,  8c  quelques-unes  le  gland  même.  La  plu- 
part reffemblent  à  une  chair  fongueufe  ou  fpongieufe  ,  prenent  un  accroif- 
fement  rapide  ,  &  caufent  de  tems  en  tems  de  la  douleur.  On  peut  fe  fervir 
utilement  pour  les  détruire  des  remèdes  qui  ont  été  recommandés  plus 
haut,  chap.  XXVI.  On  fe  trouve  très -bien  fur -tout  de  répandre  deux  ou 
trois  fois  fur  les  excroiffances  de  la  poudre  de  fabine  feule  {a)  ou  mêlée  avec 
du  précipité  rouge  6c  de  l'alun  brûlé  ,  ou  de  l'y  appliquer  après  l'avoir  incor- 
porée avec  le  bafilicum  ou  l'onguent  mondicatif.  On  voit  par  la  65e.  obferva- 
tion  de  Scultet  ,  que  ce  Praticien  employoit  le  fer  ardent  pour  le  même 
ufage  ;  mais  ce  moyen ,  qui  eft  encore  recommandé  par  Fab.  d'Aquapen- 
dente  ,  dans  l'endroit  qui  vient  d'être  cité  ,  &  par  d'autres  Praticiens ,  nous 
paroît  trop  cruel.  Au  furplus },  il  eft  important  d'obferver  encore  en  finiffant  „ 
que  fi  on  veut  guérir  radicalement  les  excroiffances  dont  nous  parlons  ,  il 
ne  faut  pas  fe  borner  aux  remèdes  externes  ,  fur-tout  fi  la  caufe  eft  véné- 
rienne ,  mais  en  administrer ,  au  contraire  ,  intérieurement  qui  foient  propres 
à  chaffer  le  virus  dont  le  fang  eft  infefté  ,  fans  quoi  les  excroiffances  re- 
paroîtront  ordinairement  bientôt ,  quels  que  foient  les  moyens  qu'on  ait  mis 
en  ufage  pour  les  détruire  ?  ôc  les  eût -on  extirpées  pendant  dix  fois  6c 
même  davantage. 
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CHAPITRE     CXXXV. 
De  quelle  façon  on  remédie  à  l%imperforation  du  gland  &  du  prépuce. 

m 

Comment   '[L  y  a  deux  cas  qui  obligent  à  ouvrir  le  gland  ou  l'ùrethre  :  i°.  aux  enfans  , 
on  procède  à  Jl  lorsqu'ils  viennent  au  monde  fans  avoir  d'ouverture  au  gland  ou  au  prépuce  ; 
tionPdu  gUrd-.^C  2°.  aux  adultes  ,  lorfque   le  bout  de  la  verge  n'étant  point  percé  ,  ils  ren- 
diez les  en-  dent   leur  urine  par  une  ouverture  qui  fe  trouve  derrière  le  gland.  Dans  les 
enfans   de  naiffance  ,  on  s'apperçoitde  l'imperforation  de    là    verge  ,  en  ce 
qu'ils  ne  mouillent  point  du  tout  leurs  langes  quelques   jours    après   qu'ils 
font  nés  ,  -ÔC  qu'ils  pouffent  des  cris  aigus  JDèsqu'oa.  s-eft  affuré  que  leurs  cris 
viennent  de  cette  caufe  ,.  on  ne  peut  trop  preffer  l'opération  ,  pour  empêcher 
ces   enfans     de  périr  miférabîement  par  la  trop  grande  quantité   d'urine  qui 
eft  retenue  dans  la  veffie.  On  fait  l'opération  de  différentes   manières,   fui- 
vant  la  diverfité  des   circonftances   qui  peuvent   l'exiger.  Quelquefois    il  n'y 
a  point  d'ouverture  au  prépuce  ,  -mais  après,  qu'on:  l'a  ouvert,  on  apperçoit 
au  moins  quelques  traces  de  furethre  fur  le  gland  ,  qui  n'eft  alors  bouché  que 
par  une-  petite  membrane  extrêmement   fine."  Si  donc  ..le  prépuce  fe  trouve 
fermé,  on  y  fera  une  ouverture  affez  grande  avec- le  biftouri,  ou  bien  on 

(a)  Fab.  d'Aquapendente  donne  cette  poudre  pour  un  merveilleux  fecret  s  dans  fèa 
opér.  de  chir»  chag.  des  excroi£'ansei  du  gland  ,  pag.  ijq*.  cl 
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en  retranchera  l'extrémité  antérieure  avec  le  biftouri  encore  ou  les  cizeaux , 
comme  le  font  les  Juifs  dans  la  circoncifïon  ;  Se  fi  le  gland  fe  trouve  bouché 
par  une  mince  membrane  ,  on  achèvera  l'opération  ,  en  la  perçant  avec 
une  lancette  fine  ,  ou  avec  1  eguille  à  catara&e ,  repréfentée  pi.  XVII.  fig.  5 
Se  6.  Lorfque  l'urine  eft  évacuée  ,  on  introduit  dans  l'urethre ,  pour  l'em- 
pêcher de  fe  fermer  de  nouveau  ,  une  petite  tente ,  à  laquelle  on  attache  un 
fil ,  &  qu'on  trempe  dans  l'huile  d'amandes  douces  ,  ou  dans  quelqu'autre 
huile  vulnéraire  ;  ou  bien  une  petite  bougie  fort  fouple ,  ou  un  gros  fil  ciré. 
Si  la  membrane  qui  ferme  le  chemin  à  l'urine  eft  un  peu  plus  épaifîe  8c 
d'une  confiftance  charnue  ,  on  fe  fervira  pour  la  percer  ,  au  lieu  de  la  lancette 
ou  de  1  eguille  à  cataracte  dont  nous  venons  de  parler  ,  d'une  autre  forte 
d'éguille  à  pointe  triangulaire  ,  appellée  vulgairement  troifquart  ,  telle  que 
celle  qui  eft  repréfentée  pi.  XXVI.  fig.  6.  On  fe  conduira  enfuite  pour  le 
refte,  comme  on  l'a  dit  tout-à-1'heure.  Quand  on  ne  voit  aucun  veftige 
d'urethre ,  la  plupart  des  Chirurgiens  défefpérent  de  la  vie  de  l'enfant ,  8t 
le  laifTent  fans  fecours.  Mais  il  vaut  mieux  ,  à  mon  avis ,  faire  ,  fuivant  le 
confeil  d'Aetius  ,  quelque  tentative  pour  le  fauver  ,  quelque  douteufe 
qu'elle  puiiTe  être  ,  que  de  l'abandonner  à  une  mort  inévitable.  On  ne  peut 
donc  que  louer  ,  félon  moi,  les  Chirurgiens  qui,  en  pareil  cas  ,  fe  déterminent 
à  pratiquer  avec  les  inftrumens  dont  on  vient  de  parler ,  une  ouverture  arti- 
ficielle à  l'endroit  où  auroit  dû  fe  trouver  celle  du  gland  ,  fur-tout  lorfqu'on 
s'apperçoit  que  la  région  hypogaftrique  eft  diftendue  par  l'urine  ,  Se  qui  ter- 
minent enfuite  la  cure  comme  il  a  été  dit  jufqu'ici.  Mais  fi  on  ne  voit  aucun 
endroit  où  on  puiffe  placer  l'ouverture  qu'on  projette ,  on  n'a  plus  que  l'al- 
ternative de  laiffer  périr  l'enfant ,  ou  de  percer  la  vefïie  même  au-defïiis  du 
pubis  ou  au  périné ,  de  la  manière  dont  nous  l'expliquerons  dans  la  fuite  en 
parlant  de  la  ponction  qu'on  fait' à  cette  partie.  Mais  j'ignore  fi  le  dernier 
expédient  que  je  propofe  a  jamais  été  mis  en  pratique  par  aucun  ChiruE- 
gien  fur  des  enfans  nés  avec  la  verge  imperforée. 

I  I. 

II  peut  fe  préfenter  auflî  difterens  cas  chez  les  adultes  ,  qui  exigent  la  per-      Quand  & 
foration  du  gland  ;  en    effet  ,  l'urethre   eft    quelquefois  percé   à  la   vérité ,  ch^zie" adui- 
mais  dans  tout  autre   endroit  que  celui  où  il    devroit  l'être  ,  Se  à  une  dif-  'es. 
tance  plus  ou  moins  grande  du  gland  ;  cette  ouverture  fe  trouve  quelquefois  an 
périné  même  (à)  ;  d'autres  fois  l'urethre  eft  percé  tout  à  la   fois  au  gland  Se 
dans  quelqu'autre  point  de  fon    trajet  ,   enforte  que    l'urine    s'échappe  par 
une  double  iffue.  Les  enfans   apportent  prefque  toujours  ces  fortes  de  vices 
du  ventre  de  la  mère ,  de  façon  que  dans  la  plupart  ce  font  des   accidens  de 
la  première  conformation.  On  ne  peut  pas  difeonvenir  cependant    qu'ils  ne 
puhTent  être  la  fuite  d'un  ulcère   ou  d'une  plaie  de  la   verge  ,  d'une  pierre 
arrêtée  dans  l'urethre  qu'on  aura  été  obligé  d'en  tirer  par  une  incifîon ,  ou 

(a)  Ruyfih  dans  fon  VIIIe.  tréfor  anat.  pag.  11.  décrit  un  cas  où  le  méat  urinaire  s'oiz- 
.  v-roit  entre  la  partie  poitérieure  du  gland  ik  Je  prépuce  3,  en.  1743  j'ai  lu  pareillement  l'u^ 
rethre  ouyert  à  la  racine  du.  frein,. 
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enfin  de  l'urine  même,  qui  ne  pouvant  furmonter  l'obftacle  que  lui  oppofe 
une  telle  pierre  ,  corrode  l'urethre  par  fon  acrimonie  ôt  fe  fraie  une  nouvelle 
route.  Ces  fortes  de  fiftules  ou  d'ouvertures  contre-nature  ont  toutes  beaucoup 
de  peine  à  fe  fermer ,  mais  la  difficulté  qu'on  trouve  à  les  guérir  eft  d'autant 
plus  confidérable ,  qu'elles  font  plus  grandes  ôc  plus  près  de  la  vefiie.    Lors- 
qu'elles fe  trouvent  d'une  grandeur  excefllve  ,    il  eft  fouvent  impoffible  d'en 
obtenir  la  confolidation.  On  doit  regarder  comme  abfolument  ineptes  pour  le 
mariage  2>C  incapables  d'avoir  des  enfans ,  ceux  en  qui  l'ouverture  de  l'ure- 
thre fe  rencontre  près  du  ventre  ou  au  fcrotum  ,  mais  il  ne  faut  pas  penfer 
de  même  de  ceux  qui  ont  cette  ouverture  vers   le   milieu  de    la  verge  ,  ou 
près  du  gland,  parce  que  dans  ces  derniers ,  rien  n'empêche  que,  pendant  le 
coït ,  les  parties  les  plus  déliées  de  la  femence ,  ou  Vaurafeminalis ,  ne  parvien- 
nent jufques  dans  la  matrice  (a);  ce  qui  doit  infpirer  la  plus  grande   circonf- 
peûion   aux  Médecins    qui  font  requis  par  le  Magiftrat  de  donner  leurs  avis 
dans  les  queftions  qui  s'élèvent  entre  les  maris  accufés  d'impuifiance ,  Se  les 
femmes  qui  demandent  à  en  être  féparées  par  le  divorce.  Si  l'urine  s'échappe 
par  le  gland  même ,  quoique  fon  ouverture   ne  fe  trouve  pas  exactement   où 
elle  devroit  être  ,  comme  cela  ne  s'oppofe  ni  à  la  libre  émiflîon  de  l'urine  ,  ni 
à  l'ufage  du  mariage  ,  il  paroît  qu'il  vaut  mieux  s'abftenir  de  toute  opération  , 
que  de  s'expofer  ,  en  employant  le  fer ,  à  caufer   une    violente  hémorragie 
&   une    inflammation  au  gland  ,  qui  eft   pourvu  ,  comme   on    fçait  ,   d'une 
quantité  immenfe  de  vaiffeaux  fanguins.  Si  le  trou  fiftuleux  ou  contre  -  na- 
ture eft  fitué  derrière  le  gland  ,   ou  même  par-deià  le  frein  de  la   verge  , 
on  a  alors  deux   indications  principales  à  remplir ,  dont  la  première  eft  de 
percer  comme  il  faut  le  gland  imperforé  avec  un  infiniment  convenable ,  8t 
la  féconde,  de  confolider   6t   de  cicatrifer  folidement ,  autant  qu'il   eft  poflî- 
ble  ,  l'ouverture  accidentelle  par  où  l'urine  a  plus  de  peine  à  fortir  que  par 
l'orifice  naturel, 

I  I  I. 

Premier  pro-  On  peut  procéder  de  deux  manières  à  la  perforation  du  gland  :  i°.  Si 
tété  opéra-  ce  dernjer  étant  imperforé  ,  l'urethre  va  s'ouvrir  près  de  la  racine  du  frein , 
après  avoir  fait  uriner  le  malade,  on  incifera  par  le  milieu  avec  un  biftouri  , 
la  partie  inférieure  du  gland  ,  depuis  l'endroit  où  fe  trouve  le  trou  fiftuleux, 
jufqu'à  celui  ou  l'urethre  a  coutume  de  s'ouvrir  dans  l'état  naturel  à  l'extré- 
mité du  gland.  Cette  incifion  eft  ordinairement  fuivie  de  beaucoup  de  fang  ; 
il  ne  faut  cependant  pas  en  reprimer  d'abord  l'écoulement ,  mais  le  laiffer 
couler  jufqu'à  ce  qu'il  s'arrête  de  lui  -  même  ,  de  peur  que  la  trop  prompte 
fuppreflion  de  l'hémorragie  ne  fût  fuivie  d'inflammation.  S'il  arrivoit  néan- 
moins qu'elle  durât  trop  long-tems ,  ou  qu'elle  fût  trop  copieufe ,  au  point 
que  le  malade  s'en  trouvât  affaibli  ,  on  remplira  la  plaie  de  charpie  rou- 
lée en  forme  de  bourdonnets ,  bien  preffés  les  uns  contre  les  autres ,  fur  lef- 

i 

(a)  Paul  d'Sgine  (  lib.  VI.  cap.  LIV.  )  confeille  d'amputer  le  gland  à  ceux  qui  font  dans 
le  cas  dont  nous  parlons  ;  ce  que  je  ne  ferais  point ,  fi  j'étois  confulté  pour  un  fem». 

friable  accident. 
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quels  on  appliquera  un  emplâtre  8c  une  comprefle ,  foutenus  par  un  bandage 
convenable.  On  ne  touchera  pas  de  vingt-quatre  heures  à  cet  appareil  , 
6c  on  fe  conduira  dans  la  fuite  comme  dans  le  fécond  cas  dont  nous  allons 
parler ,  le  traitement  étant  à-peu-près  le  même  dans  tous  les  deux.  z°.  Si 
l'ouverture  contre  -  nature  fe  trouve  plus  poftérieurement  à  quelque  diftance 
du  gland  6c  du  frein  ,  on  ordonnera  au  malade  de  rendre  fes  urines ,  afin 
qu'on  ne  foit  pas  obligé  de  défaire  l'appareil  peu  après  l'opération ,  6c  pour 
k  mettre  en  état  de  le  garder  enfuite  plus  long-tems  ;  il  faut  incifer  le  gland 
imperforé  de  la  manière  dont  nous  venons  de  le  dire ,  6c  faire  en  outre  ,- 
à  la  portion  de  l'urethre  comprife  entre  l'orifice  fiftuleux  6c  le  filet  de  la 
verge  ,  une  incifion  longitudinale  qui  pénétre  jufqu'aux  corps  caverneux  , 
en  les  préfervant  cependant  de  toute  atteinte  de  la  part  du  biftouri.  On 
lahTe  après  cela  faigner  abondamment  la  plaie,  comme  nous  l'avons  déjà 
dit  ,  auflî  long-tems  que  les  forces  6c  le  tempérament  du  malade  le  per- 
mettent ,  afin  qu'elle  foit  enfuite  moins  fufceptible  d'inflammation  ;  6c  fi 
le  fang,  après  avoir  afiez  coulé  ,  ne  s'arrête  pas  de  lui-même,  pour  s'en  ren- 
dre maître ,  on  tamponera  la  plaie  avec  des  bourdonnets  fecs  ,  appliquant 
par-deflus  un  emplâtre  8c  une  comprefle  ,  qu'on  maintient  en  place  par  un- 
bandage  ,  ainfi  qu'on  vient  de  le  dire  tout-à-1'heure  ;  on  ne  renouvellera  cet 
appareil  qu'après  vingt- quatre  heures.  Après  qu'on  aura  retiré  la  charpie ,  on 
introduira  dans  la  plaie  ,  par  l'extrémité  du  gland  ,  une  canule  de  plomb 
bien  polie  qui  s'étendra  dans  l'urethre  jufqu'au-delà  de  l'endroit  où  étoit 
le  trou  fiftuleux  ,  6c  qui  fervira  déformais  à  recevoir  6c  à  tranfmettre 
l'urine  au  dehors  ,  jufqu'à  ce  qu'on  juge  la  guèrifon  achevée..  Pour  l'accélé- 
rer ,  on  fera  fur  les  lèvres  calleufes  de  l'ancienne  ouverture  de  nombreufes  fea- 
rifications  avec  la  pointe  des  cizeaux  ou  le  biftouri ,  ou  ,  ce  qui  paroît  pré- 
férable ,  on  les  emportera  très-délicatement  6c  fuperficiellement  avec  des 
cizeaux  bien  fins  ,  car  moins  on  fera  de  déperdition  de  fubftance  ,  pourvu 
qu'on  enlevé  toute  la  callofité ,  6c  plus  la  plaie  aura  de  facilité  à  fe  réunir 
8c  à  parvenir  à  une  bonne  cicatrice.  Des  bandes  étroites  d'un  emplâtre  agglu^ 
tinatif  bien  collant ,  difpofées  de  façon  à  tenir  les  bords  de  la  plaie  dans  un 
contact  très-exaû  ,  favorifent  auflî  beaucoup  la  confolidation  ;  il  ne  faut 
pourtant  pas  que  ces  bandes  d'emplâtre  fanent  tout-à-fait  le  tour  de  la  ver- 
ge ;  en  interceptant  la  circulation  dans  les  veines  de  cette  partie ,  elles  la  fe- 
roient  enfler  prodigieufement ,  8c  les  lèvres  de  la  plaie  qu'on  a  rapprochées  y 
venant  à  être  diftendues  par  l'inflammation,  ne  manqueraient  pas  de  s'é- 
carter encore  l'une  de  l'autre.  On  appliquera  fur  l'emplâtre  une  comprefle ,, 
foutenue  par  quelques  circonvolutions  lâches  d'une  petite  bandelette  ;  pour 
empêcher  enfin  la  canule  qu'on  a  placé  dans  l'urethre  d'en  fortir  ,  on  l'y? 
aflujettira  très-exaéfement  avec  des  cordons  ,  ou  par  le  moyen  d'une  com- 
prefle. Tout  cela  étant  fait  ,  on  portera  le  malade  dans  fon  lit  ;  on  lui  or- 
donnera un  grand  repos ,  &C  on  lui  interdira  la  boiflbn  pendant,  quelques, 
jours.  Sans  cette  dernière  précaution  ,  iL  auroit  fouvent  des  envies  d'uriner  ,, 
auxquelles  il  feroit  obligé  de  fatisfaire  ,  6c  l'urine  fortant  par  l'urethre  avant 
que  la.  plaie  fût  fermée  ,.  occafionneroit  des  douleurs  „  6c  détachant  las. 
bandes  de  L'emplâtre  aggliuinatif ,  s'ogpoferoic  à  la  réunion.  On  ne  changera* 
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le  premier  appareil  qu'après  le  troisième  ou  quatrième  jour ,  à  moins  qu'on 
ne  foit  forcé  à  le  faire  plutôt ,  Se  encore  même  aura-t-on  foin  alors ,  en 
le  renouvellant ,  d'ufer  de  la  plus  grande  circonfpeftion  ,  afin  de  ne  pas 
s'expofer  à  détruire  imprudemment  l'union  encore  mal  affermie  des  lèvres  de 
la  plaie  :  lorfqu'on  les  croit  bien  confolidées  ,  on  laiffe  encore  en  place 
pendant  quelques  jours  les  emplâtres  &  la  canule  ,  ne  changeant  feulement,, 
pour  la  propreté ,  que  la  compreffe  &  la  bandelette.  Mais  iï  l'on  s'apper- 
çoit ,  au  contraire  ,  que  la  confolidation  ne  foit  pas  achevée ,  on  applique 
fur  la  plaie  ,  après  l'avoir  ointe  avec  le  baume  vulnéraire  &  en  avoir  exac- 
tement rapproché  les  bords  ,  de  nouvelles  bandes  agglutinatives  ,  qu'on  y 
laiffe  jufqu'à  ce  que  la  réunion  foit  auffi  parfaite  qu'on  le  délire.  Le  refte 
de  la  cure  ne  préfente  enfuite  plus  rien  de  particulier  ;  l'on  procure  la  ci- 
catrice comme  dans  toutes  les  autres  plaies  qui  tendent  à  la  guèrifon ,  ar- 
ticle fur  lequel  nous  nous  fommes  déjà  fouvent  expliqués. 

I  V. 

Second  pro»      On  pratique  la  féconde  méthode  de  la  manière  fuivante  :  ayant  pris  un 
céié'  petit  troifquart,  femblable  à  celui  dont  on  a  coutume  de  fe  fervir  pour  faire 

la   paracenthefe  de    l'abdomen  (  voy.  pi.   XXIV.  fig.  2.  ou   pi.  XXVI.  fig. 
6.  )  ,  on  en  applique  la  pointe  fur  l'endroit  du  gland  imperforé  où  devrait  fe 
trouver  l'ouverture  naturelle  ,   ôc  on  le  pouffe  en   droite  ligne   jufques    dans 
le  canal  de  l'urethre  ,  avec  toute  la  circonfpeâion  poffible.  Quand  il  a  coulé 
une  affez  grande   quantité  de  fang  ,    s'il  ne   s'arrête  pas  bientôt  de  lui-mê- 
me ,  ce  qui  arrive  fort  fouvent  ,  on  introduit ,  pour  reprimer  l'hémorragie  , 
dans  le  nouveau  canal   qu'on    vient   de    pratiquer  ,  une  tente    de  charpie  , 
d'une  groffeur  &  d'une  longueur  proportionnée  à   ce  canal ,  Se  l'on  bande 
la  partie.  Lorfque  le   fang  s'arrête  de  lui  -  même  fans    autre    fecours  ,  on 
fait  ufage ,  au  lieu  de  cette   tente  ,  d'un  gros   fil  ciré  ,  ou  d'une  bougie 
flexible  ,  auxquels  on   donne  pareillement  les  dimenfions  convenables  pour 
qu'ils  puiffent  être  reçus  dans  le  nouveau  conduit  ,  ôc  empêcher  les  pa- 
rois de   fe  reprendre.  Le  lendemain  on  y  introduit   une  nouvelle  tente    en- 
duite de   digeftif ,  de  bafilicum  ,  ou    d'huile    d'amandes   douces  ,    mais   il 
faut  avoir  attention  qu'elle  ne  fe  prolonge  pas  au-delà  du  trou  fiftuleux  par 
où  l'urine  a  coulé  jufqu'alors ,  &  par  où  elle  doit  couler  encore ,   toutes  les 
fois  que  le   malade  a   befoin   de  la  rendre  ,  jufqu'à  ce  que  le  nouveau  paf- 
fage  ait  pu    fe    revêtir  intérieurement   d'une    épiderme  qui   le   défende  con- 
tre l'âcreté  de  cette  liqueur  excrémenteufe  ;  car  fi  elle  y  couloit  d'abord  , 
elle  feroit  des  impreffions  douloureufes  fur  les  chairs  fraîchement   incifées , 
St  s'oppoferoit  à  la  génération  du  nouvel  épiderme.    On    tiendra  donc    la 
tente    de    charpie    pendant  quelques  jours   dans  le  nouveau   canal  ,    &  en- 
fuite  une  bougie  de  cire   d'une    groffeur  convenable  ,    enduite  d'onguent  de 
cerufe    ou    de  quelqu'autre  onguent  defîîcatif  ,   qu'on    changera    deux  fois 
toutes  les  vingt- quatre  heures ,  jufqu'à  ce  qu'on  le  trouve  tapiffé  de   la  nou- 
velle  cuticule.  On  fubftituera  alors  à  la  tente  &   à  la  bougie  ,  une  canule 
de  plomb  affez  grande  ,  bien    unie    &   furfifamment   longue   pour  pouvoir 
être  portée  par  l'orifice  du  gland  jufques  par-delà  l'ancienne  ouverture  de  l'u- 
rethre , 
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rethre ,  &  fervir  à  l'écoulement  de  l'urine  ;  on  a  moins  de  peine  alors  à 
obtenir  la  confolidation  de  cette  ouverture  fiftuleufe  ;  Se  voici  comme  on 
s'y  prend  pour  la  procurer  :  on  fcarifie  les  bords  calleux  de  la  fiflule  ,  ou 
on  les  enlevé  le  plus  adroitement  qu'il  eft  pofîîble  ,  avec  une  paire  de 
fins  cizeaux ,  ainfi  qu'on  l'a  déjà  dit  ;  on  rapproche  enfuite  les  lèvres  fai- 
gnantes  de  la  plaie  ,  on  les  maintient  dans  cet  état  par  le  moyen  d'un  em- 
plâtre agglutinatif ,  Se  on  les  panfe  enfuite  jufqu'à  parfaite  réunion  ,  com- 
me nous  l'avons  dit  plus  haut  (  §  III.  )  en  expofant  la  première  méthode  cu- 
curative.  Dès  que  la  confolidation  du  trou  fiftuleux  eft  achevée ,  on  retire  la 
canule  de  plomb ,  6c  il  ne  refte  alors  plus  rien  à  faire  ;  mais  ce  trou  eft 
quelquefois  fi  grand  ,  qu'il  n'eft  pas  pofîîble  de  le  réunir ,  à  quelque  expé- 
dient qu'on  ait  recours  ;  cela  n'empêche  pourtant  pas  qu'on  ne  doive  approu- 
ver ceux  qui,  même  dans  ce  cas  ,  prennent  le  parti  de  percer  le  gland  dans' 
l'endroit  où  il  doit  l'être  naturellement  ;  à  la  faveur  du  nouveau  canal , 
qui  réfulte  de  cette  perforation  bien  exécutée  ,  on  eft  beaucoup  mieux 
en  état  de  vaquer  à  la  génération  ;  car  quoique  toute  la  femence  ,  ni 
même  la  plus  grande  portion  ,  ne  pafle  point  par  -  là  pendant  le  coït ,  une 
partie  allez  confidérable  pourra  être  lancée  en  droite  ligne  jufques  dans  la 
matrice  ,  ce  qui  redonnera  la  faculté  d'engendrer  à  des  hommes  ,  qui ,  par 
la  mauvaife  conformation  de  la  verge  ,  en  paroiffoient  prefque  abfolument 
incapables  ,  foit  qu'ils  aient  apporté  ce  vice  de  conformation  en  venant  au 
monde ,  ou  qu'il  foit  l'effet  de  quelque  caufe  accidentelle  ;  du  refte  ,  après  l'o- 
pération ,  il  y  a  encore  une  chofe  très-effentielle  à  faire  ,  qui  eft  de  faigner 
auflîtôt  le  malade  ,  5c  de  répéter  même  la  faignée ,  fuivant  les  occurrences  ,• 
fur-tout  fi  le  fujet  eft  robufte  ÔC  fort  fanguin  ;  fans  quoi  la  verge  entrant 
facilement  en  éreûion  ,  particulièrement  chez  les  jeunes  gens  ,  le  gonflement 
de  cette  partie  pourroit  occafionner  l'écartement  des  lèvres  de  la  plaie 
qu'on  a  rapprochées  ,  Se  retarder  en  conféquence  la  réunion  ,  ou  y  former 
même  un  obftacle  infurmontable. 

-       V. 

Quelques  Chirurgiens,  pour  fermer  l'ouverture  fiftuleufe  de  l'urethre  ,  De ïa future 
en  rejoignent  les  bords  par  la  future  fanglante  ,  après  les  avoir  raffraîchis  /«Vdiiofifi  ■ 
avec  l'inftrument  tranchant  ;  d'autres ,  pour  emporter  la  callofité  de  ces 
bords,  qui  s'oppofe  à  la  réunion  ,  préfèrent  les  corrofifs  au  fer  ;  mais  il 
ne  paroît  pas  qu'aucune  de  ces  deux  méthodes  foit  fort  à  recommander  dans 
le  cas  dont  il  .s'agit.  Les  points  de  future  déchirent  ordinairement  les  lèvres 
très- délicates  de  la  plaie  ,  ôc  par  là  augmentent  la  grandeur  de  la  fiftule 
bien  loin  de  la  guérir  ;  8c  quant  aux  corrofifs ,  à  moins  qu'on  ne  les  em- 
ploie avec  la  plus  grande  circonfpeftion ,  il  eft  à  craindre  qu'ils  ne  rongent 
au-delà  de  ce  qui  doit  l'être  ,  Se  qu'ils  n'aggrandiffent  par  conféquent  l'ou- 
verture fiftuleufe  ,  au  point  que  fes  bords  ne  puiffent  plus  dans  la  fuite  fe 
réunir  ,  fans  parler  de  la  douleur  ôc  de  l'inflammation  qu'ils    occafionnen't. 

Tom.  IL  Ii 
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CHAPITRE    CXXXVI. 
Cure  de  l'incontinence  d'urine   cheç  les  hommes'. 

I. 

Caufes  &  y  A  vefïïe  eft  quelquefois  fi  foible  dans  les  hommes ,  qu'ils  laifient  cou>- 
naïadie.6  M  1  1er  involontairement  &C  continuellement  l'urine  dans  leurs  culottes  ou 
dans  leur  lit ,  ce  qui  occafionne  les  plus  grandes  incommodités ,  non-feule- 
ment aux  malades  ,  mais  à  ceux  qui  font  obligés  de  vivre  avec  eux ,  ou  de 
les  foigner.  L'incontinence  d'urine  reconnoît  ordinairement  deux  caufes  ,  le 
calcul  de  la  vefiîe  ÔC  la  foiblelTe  ou  la  paralifie  du  fphin&er  de  cet  organe  y 
dans  le  premier  cas  ,  la  maladie  ne  peut  être  guérie  que  par  la  lithotomie  , 
encore  cette  opération  n'en  délivre-t-elle  pas  toujours  le  malade  ;  la  foi- 
blelîe  ou  la  paralifie  du  fphincter  doit  être  combattue  fans  délai  par  les  re- 
mèdes  nervins  ôc  corroborans  que  la  médecine  nous  fournit  (a). 

IL 

Autres  srai-      Mais    comme   l'incontinence  d'urine   élude  fouvent   l'aâion  de   ces  remé- 
ttemens.         des ,  les  Chirurgiens  ont  imaginé  difFérens  inftrumens  6c  divers  moyens"  pour 
s'oppofer  à  l'écoulement  continuel  de  cette  liqueur  ,  ou  pour  la  recevoir  lorf- 
qu'elle  fort.  Ainfi  quelques-uns  attachent  à  la  verge  un  petit  fac  de  cuir  en- 
duit de  poix  ,   6c  d'autres  de  petits  pots  de  cuivre  jaune   ou  de  fer  blanc  ? 
qu'on   peut  tenir  cachés  commodément   dans  la  culotte   6c  entre  les  cuifles 
(  voy.  pi.  XXVI.  fig.  7.  ) ,  8c  qui  contiennent  environ  une  demi  pinte  d'uri- 
ne ;  on  les  vuide  lorfqu'ils  en   font  remplis  ,  6c  on  les  remet  en  place.  Mais 
comme -cet  affujettifiement  eft    fort   pénible  pour  les  malades ,  les  Chirur- 
giens modernes  ont  eu  recours  à  des  inftrumens  moins  volumineux  6c  plus 
légers  ,  qui  en  comprimant  doucement  l'urethre  6t  la  verge  ,  mettent  en  état 
de   retenir  ou    de   lâcher    commodément   l'urine    à     volonté  ,  le  jour  6c  la 
nuit  ,  fuivant  qu'on  les  ferre  ou  qu'on  les  lâche.  On  voit  à  la  pi.  XXVI.  fig. 
8.  une  de  ces  petites  machines  7  qui  eft  empruntée  de  Nuch  (b).  La  fig.  9.  de 
la  même  planche  en  offre  une  autre  plus  parfaite  encore  y  dont  la  conftriftion 
peut    être    proportionnée  à  la  grofieur  plus   ou   moins    considérable   de   la 
verge.  J'en  ai  éprouvé  moi-même  l'utilité  fur  un  grand  nombre  de  malades 
attaqués  d'incontinence  d'urine  ,   6c  je  ne  fâche  pas  que  perfonne  avant  moi 
l'ait  fait  graver.  Long-tems  après  ,  M.  Foubert  a  donné ,  fans  faire  mention  de 
moi  ,  dans  le  premier  tome  des  Mémoires  de  l'Académie  Royale  de  Chirur- 
gie (c}rla  figure  d'une  machine  à  peu  près  femblable  ,  qu'il  regarde  comme 
nouvelle ,   6c  qu'il  appelle  mal-à-propos  ,  fi  je  ne  me  trompe  ?  bandage  pour 
comprimer  l'urethre  ,  puifque  ce  n'eft  pas  une  bande  ou  un  bandage  dans  le  fens 
que  l'entendent  les  François  ,  mais  une  machine  ou  un  inftrument  de  fer. 

(a)  Foyej  notre  compend.  de  med.  pratiq.  chap.  XIII.  §  XXIX, 
(&)  Exp.  chirurg, 
(0  PL  L  fig.  4.. 
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III. 

Nuch  (a) ,  8c  depuis  peu  M.  Winflow  (b) ,  ont  inventé ,  pour  le  même  ufage  ,  M^ihode 
un  autre  infiniment  à  peu  près  pareil  à  celui  dont  on  fe  fert  quelquefois  pï^*-8s  de 
pour  les  hernies  ;  je  l'ai  fait  repréfenter  d'après  le  premier  ,  pi.  XXVI.  fi  g. 
10.  On  lui  fait  faire  le  tour  du  corps,  comme  lorfqu'il  s'agit  de  corriprimer 
les  fiftules  du  périné  ,  ÔC  de  manière  que  la  pelotte  ou  l'écuflbn  F  prefle 
fortement  fur  cette  partie.  En  comprimant  de  cette  façon  la  portion  pofté- 
rieure  de  l'urethre  ,  au  moyen  de  la  vis  D  ,  on  empêche  que  l'uriné  ne  forte 
involontairement  ,  8c  on  la  rend  toutes  les  fois  qu'on  en  a  befoin  ,  en  lâ- 
chant la  même  vis.  Je  ne  defapprouve  pas  entièrement  cette  méthode,  mais 
une  longue  expérience  m'a  fait  connoître  que  l'inftrument  repréfenté  pi. 
XXVI.  fig.  8.  9.  eft  d'un  ufage  beaucoup  plus  commode. 

Explication  de   la  vingt-Jixième  Planche. 

Fig.  I.  Enterocele  du  côté  droit ,  tel  qu'il  fe  montre  à  la  vue  ,  avant  qu'on 

y  ait  fait  aucune  incifion  ;  cette  figure  8c  les  deux  qui  fuivent  ,  font  prU 

fes  de  la  differtation  de  M.  Mauchart  fur  l'hernie  du  fcrotum  avec  étran- 
glement. 

AA  les  cuiffes  écartées ,  pour  mieux  laifler  voir  le  fcrotum  8c  l'hernie. 

B  l'aîne  droite  ,  à  laquelle  l'inteftin   tombé  fait  faire  une  efpèce  de  bofie. 

C  l'aîne  gauche  dans  fon  état  naturel ,  fans  élévation ,  Se  plus  enfoncée 
que  l'autre. 

D  la  verge  retirée  ,  comme  elle  a  coutume  de  l'être  dans  cette  maladie. 

E  E  l'un  des  côtés  du  fcrotum  ,  fortement  tendu  ÔC  tuméfié  ,  depuis  l'aîne 
jufqu'aux  environs  de  fa  partie  inférieure. 

F  F  le  fond  du  fcrotum  ,  non  tendu  ni  tuméfié  ,  ÔC  où  l'on  peut  voir 
ÔC  toucher  féparement  le  tefticule  ,  qui  n'eft  pas  confondu  avec  l'in- 
teftin. 

G  G  l'autre   côté  du  fcrotum  dans   fa  forme  Se  fon  état  naturel. 
Fig.  2.  montre  le  côté  droit  ou  malade  du  fcrotum,  diffequé  anatomiquement. 

A  A  la  peau  incifée  longitudinalement  dans  toute  l'étendue  du  fcrotum  , 
ÔC  renverfée  fur  les  côtés  ,  afin  qu'on  voie  à  découvert  les  parties  pla^- 
cées  en  deflous. 

B  B  la  membrane  adipeufe  ou  cellulaire  ouverte  ôc  écartée  de  la  même 
façon. 

C  C  l'anneau  de  l'oblique  externe  ,  dilaté  plus  qu'il  ne  doit  l'être  ,  Se 
donnant  paffage  au  fac  herniaire  Se  à  l'inteftin  qui  s'y  trouve  renfermé. 

D  D  la  tunique  aponévrotique  du  tefticule  ou  le  dartos  ,  formant  exté- 
rieurement un  grand  fac  pyriforme  où  l'inteftin  Se  le  tefticule  font  con- 
tenus ;  cette  tunique  intimement  adhérente  au  fac  intérieur  ,  eft  ou- 
verte dans  fon  milieu   ÔC  renverfée   de  côté   8c   d'autre. 

E    la  membrane  cellulaire  du  péritoine    qui  occupe  i'interftice   des  deux 


(a)  Oper.  chir.  fig.  II. 

(*)  Apud  Morand  tr.  du  haut  appareil. 
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lames  du  péritoine ,   8c  qu'on  voit  ici  entre  le  fac  externe  Se  l'interne. 
F  la  même  membrane  fournée  par  le  moyen  du  tuyau    F. 
G   le  fac  herniaire   interne ,  formé  par  la  dilatation   de  la   vraie  lame    du 
péritoine  ,  Se  renfermant  immédiatement  l'inteftin  ;  il  eft  ouvert  dans  le 
milieu  pour  railler  paraître  l'inteftin  H  H. 
Fig.  3.  montre    comment  fe   forme   la  hernie  inteftinale  du  fcrotum  ,   Se  la 
fituation  refpeftive  tant  de  l'inteftin  forti ,   que   des  autres  parties   renfer- 
mées dans  le  fcrotum  Se  du  fac  herniaire  interne. 
A  fibres  tendineufes  du   mufcle  oblique   externe  ,  marquées  D  D   dans  la 

figure  précédente. 
B  lame  extérieure  du  péritoine  ,  un  peu   renverfée  antérieurement  fur  les 
côtés  ,  8t  formant  naturellement  ce  qu'on   appelle  le  prolongement  du 
péritoine  ,  ou  la  tunique  vaginale  des  vaiffeaux  fpermatiques  Se   du  tef- 
ticule  ;  Se  par  accident,  le  fac  herniaire  externe,  conjointement  avec  la 
membrane  aponévrotique  D  D  fig.  1.   que  je   n'ai  pas  voulu  faire  repré- 
fenter  ici  ,  pour  ne  pas  jetter  de   la  confufion  entre  les  deux  facsr 
C  lame  interne  du  péritoine  ,   qui  dilatée  contre-nature  Se  pouiTée  jufques 
dans  le  fcrotum  ,  par  une  dilatation   forcée  ,   conftitue  le  fac   herniaire 
interne  ,    ou  l'enveloppe  immédiate  de  l'inteftin  qui  forme  l'hernie. 
DDD  la  même  lame  ,  prolongée  jufqu'au  feptum  ou  à  la  cloifon  que  for- 
me ,  dans  l'état   naturel  ,   la  tunique  vaginale  fur  le  tefticule  ,  Se  tant 
foit  peu  retournée  fur  le  côté ,  ainfi  que  dans  fes  parties  E  E  ,  pour  laiffer 
paraître    les  vaiffeaux  fpermatiques  placés  en  deffous. 
F  F  la  tunique  vaginale  ouverte  ,  Se  embraffànt  lâchement  le  tefticule. 
G  le  corps  du  tefticule  entouré  feulement  de  fa  tunique  albuginée. 
H  les  parataftes   ou  l'épidime   au  -  deffus  du  tefticule. 
I  I  le  corps  pampiniforme  ,  ou  les  artères  Se    veines  fpermatiques  fortant 

de  l'anneau  de  l'oblique  externe  ,  entre  les  deux  lames  du  péritoine. 
L  le  canal  ou  le  vaiffeau  défèrent. 

M  M  partie   de  l'inteftin  il'eum  ,  renfermée  dans  le  fac  herniaire  interne  , 
mais  vue  ici  à  découvert  Se  de  côté  ,  Se  formant  plufieurs  circonvolu- 
tions. 
Fig.  4.  Biftouri  particulier  (a)  inventé  ,  ou   du  moins  repréfenté  par  Guille- 
meau  ,  Se  dont  l'ufage  eft  d'incifer  le  prépuce  trop  rétréci  dans  le  phymofîs, 
pour  mettre  le  gland  à  découvert.  Palfin  a  fait   graver  à  la  page   176  de 
fa  chirurgie  un  autre   biftouri  de   cette  efpèce  ,  mais   dont  l'extrémité  eft 
moins  courbe  Se  la  pointe  recouverte  d'une  petite  boule.de  cire  ,  lorfqu'on 
s'en  ferr. 
Fig.   5.  Infiniment  de  l'invention  du   Docteur  Trew  pour  élargir  l'orifice- du 
prépuce   trop  refferré  3  A  A  font  deux  plaques  éiaftiques  ,  qu'on   rappro- 
che ou  qu'on  éloigne  Tune  de  l'autre ,  au  moyen  de  la  vis  B. 
Fig.  6.  Petit  troifquart  pour  percer  le  gland  imperforé  ,   fur-tout  aux  enfans 
qui   ne  font  que  de  naître  ;  on  peut  s'en   fervir  auiîi  pour  les  enfans  qui 

(a)  Garangeot  (  tr.  des  inft.  îom.  If.  pag.  441.)  defapprouve  ce  biftouri  ,    Bt  prétondi 
tue  l'opération,  du  phymofis  s'exécute  mieux  avec,  le  biiiouri  herniaire  de  M.  le  Dion,. 
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viennent  au  monde  avec  un  hydrocele ,  ou  qui  en  font  attaqués  peu  de 
tems  après  leur  nailTance. 

Fig.  7.  Lett.  A  eft  un  petit  vafe  de  fer  ou  de  cuivre  qu'on  adapte  à  la  ver- 
ge ,  Se  qu'on  attache  autour  du  corps  des  perfonnes  qui  ont  une  inconti- 
nence d'urine  ,  pour  recevoir  cette  liqueur.  Il  doit  contenir  environ  une 
demi  pinte  de  liquide  ,  Se  pouvoir  être  caché  commodément  dans  les  cu- 
lottes. B  le  cou  ou  l'orifice  dans  lequel  la  verge  eft  reçue  ;  C  C  les  cor- 
dons qui  attachent  le  vafe  autour  du  corps. 

Fig.  H.  infiniment  compofé  de  deux  plaques  de  fer  A  A,  couvertes  de  peau, 
qui  étant  appliqué  à  la  verge  ,  comme  une  efpèce  de  cadenat  ,  arrête 
l'écoulement  involontaire  de  l'urine ,  en  comprimant  l'urèthre.  B  gond  ou 
pivot  autour  duquel  fe  meuvent  les  plaques  ,  lorfqu'elles  s'écartent  ou  fe 
rapprochent  ;  C  eft  une  forte  de  clef  au  moyen  de  laquelle  on  ouvre  Si 
l'on  ferme  les  plaques  à  volonté.  Cette  figure  eft  prife  de  Nuck  opérât, 
chirurg. 

Fig.  9.  Autre  infiniment  à  peu  près  femblable  ,  8c  deftiné  au  même  ufage  ; 
les  lett.  A  A  &  B  désignent  les  mêmes  parties  que  dans  la  figure  précé- 
dente ;  il  diffère  principalement  de  l'autre  ,  en  ce  qu'à  la  faveur  des  divers 
crans  C  les  plaques  A  À  peuvent  s'ouvrir  Se  fe  fermer  à  tel  degré  qu'on 
veut  ,  8c  s'accommoder  ,  par  conféquent  ,  à  l'épaiffeur  plus  ou  moins 
grande  de  la  verge  ;  avantage  qu'on  ne  trouve  pas  tout-à-fait  dans  le  pre- 
mier infiniment  fig.  8. 

Fig.  10.  Autre  infiniment  encore  pour  le  même  ufage  ,  emprunté  de  l'on- 
zième figure  des  opérations  de  chirurgie  de  Nuck  ,  qui  le  défigne  fous  le 
nom  de  bracherium  ad  urinez  incontinentiam  ;  brayer  ou  bandage  pour 
l'incontinence  d'urine.  A  A  eft  une  ceinture  de  fer  qui  entoure  le  ventre  ; 
'  B  une  boucle ,  où  la  courroie  pendante  C  percée  de  plufieurs  petits  trous  y 
eft  reçue  pour  ferrer  la  ceinture  Se  la  fixer  autour  du  corps.  D  eft  une  vis 
qui  pouffe  la  plaque  E  Se  en  même  tems  l'ecuffon  F  ,  fur  lequel  on  a  mis 
une  compreffe  ,  contre  le  periné  ,  au  moyen  de  quoi  l'urèthre  fe  trouve 
comprimé. 

CHAPITRE     CXXXVII. 

Du  cathéterifme  ,  ou  de  la  méthode   de  fonder  la  vejjle  (a)  dans  le  cas  de  fup- 
preQion  d'urine  y  ou  lorfquon  veut  sajjurer  de  la  préfence  de  la  pierre* 

I. 

QUoique  les  perfonnes  peu  ïnftruites  s'imaginent  communément  qu'il  n'y      Cas  où  ;i 
a  rien  de  plus  aifé  que  d'introduire  le  cathéter  ou  la  fonde  dans  la  vefhe  faut  fonder» 
par  le   canal  de  l'urèthre  ,  il  y  a  cependant  des  circonftances   ,   telles   que 

(a)  Nous  avons  une-  differtation  de  Meibomiui ,  intitulée  de  catheterifmo  ,  imprimée  à 
Helmitad  en  1699.  in.40.  k«9-£tsjç  eft  le  nom  que  Galien ,  Uh.  V.  method.  med.  cap.  5.  &s 
Faul  d'Egine ,  lib.  VI.  cap.  §§ ,  donnent  à  cet  inftrumcnt  ou  tuyau,  obl.ung  ,   creux  &  r-e* 
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l'inflammation  du  col  de  la  veffie ,  les  carnofités  8c  les  rides  de  l'urethre  , 
&  d'autres  encore  ,  qui  rendent  cette  opération  très-difficile  (a),  même  aux 
plus  grands  inaîtres,  6C  à  ceux  qui  s'y  font  rendus  le  plus  habiles  par  un  long 
et  fréquent  exercice.  Il  y  a  principalement  deux  raifons  qui  obligent  à  fon- 
der, foit  les  hommes  foit  les  femmes;  la  première,  c'eft  lorfqu'un  malade 
paroit  attaqué  de  la  pierre  ,  St  que  l'on  veut  s'affurer  pleinement  de  fa 
préfence  dans  la  veffie  ;  car  les  autres  lignes  du  calcul  ,  tels  que  la  douleur 
à  la  région  de  la  veffie ,  la  difficulté  d'uriner,  la  ftrangurie  ,  l'ifchurie  ,  ÔCc. 
font  quelquefois  extrêmement  infidèles  ,  puifque  ces  accidens  peuvent  égale- 
ment dépendre  d'un  abfcès  ou  d'un  ulcère  dans  la  veffie  ,  ou  même  d'une  tu- 
meur fîtuée  extérieurement  ou  près  de  fon  col.  La  féconde  raifon  ,  c'eft  lorf- 
que  dans  la  difficulté  d'uriner,  ou  l'ifchurie,  dont  le  fiége  eft  dans  la  veffie  , 
il  faut  faire  fortir  l'urine  qui  y  eft  retenue ,  Se  qui  par  fon  féjour  excite 
des  douleurs  St  d'autres  accidens  fâcheux  ,  8c  produit  fur-tout  une  diften- 
iion  prodigieufe  des  parois  de  ce  vifcère  (6)  ;  car  fi  on  ne  fe  hâte  de  dé- 
barraffer  la  veffie  de  ce  fardeau  ,  on  a  à  craindre  les  douleurs  les  plus  vi- 
ves ,  des  angoiiTes  terribles ,  l'inflammation  ôc  la  gangrené  de  la  veffie  ,  ôc 
enfin  les  convulfions.  Le  malade  en  proie  à  tant  de  maux  ,  court  le  plus 
grand  danger  ,  &  en  eft  même  fouvent  la  vi&ime.  Mais  l'ufage  de  la  fonde 
n'eft  pas  néceflaire  Se  ne  convient  pas  dans  toutes  les  efpèces  d'ifchurie  ou 
de  difficulté  d'uriner  ;  car  lorfque  la  fuppreffion  des  urines  eft  une  fuite  de 
l'aftë£tion  des  reins  ou  desuretheres ,  par  exemple  ,  de  leur  obftruftion  ou  de 
leur  inflammation  ,  inutilement  introduiroit-on  une  fonde  dans  la  veffie  du 
malade,  puifque  l'urine  ne  parvient  point  jufques  là.  Le  Médecin  doit  s'at- 
tacher alors  à  combattre  la  caufe  du  mal  par  les  remèdes  appropriés.  Dans 
le  cas  même  où  l'urine  eft  ramaffée  dans  la  veffie,  ce  que  l'on  connoît  princi- 
palement par  la  douleur  Se  la  tumeur  de  l'hypogaftre  ,  foit  que  cette  fuppref- 
fion foit  caufée  par  le  froid  (c) ,  foit  qu'elle  vienne  de  ce  qu'on  a  retenu  trop 

courbé  ,  dont  nous  nous  fervons  pour  fonder  la  veffie,  &  l'ufage  lui  a  confervé  cette  dé- 
nomination tirée  du  Grec.  Les  Romains  lui  donnoient  le  nom  de  fiftula  cenea,  à  caufe 
de  la  matière  dont  elle  étoit  faite ,  comme  on  le  voit  dans  Celfe  lib.  VII.  cap.  16. 

(a)  Mery  rapporte  ,  dans  les  Mémoires  de  l'Académie  des  Sciences,  ann.  1701,  pag.  378. 
édit.  d'Amfterdan  ,  le  cas  d'un  malade  qu'aucun  Chirurgien  de  Paris  ne  put  venir  à  bout 
de  fonder  ,  ce  qui  eft  confirmé  par  Gun^ius ,  obfervat.  de  calculo.  pag.  16.  28.  8t  105. 
Douglas  a  traité  fçavamment  des  caufes  de  cet  accident ,  &  Morand  les  a  détaillées  d'a- 
près lui  dans  fon  traité  du  haut  appareil,  pag.  28.  &  fuiv.  ainfi  que  Midleton  ,  ibid.  pag. 
86.  On  trouve  auflï  d'excellentes  chofes  fur  la  difficulté  de  fonder  lorfque  la  veffie  eft 
enflammée,  &  fur  les  moyens  qu'il  faut  alors  mettre  en  ufage  pour  y  parvenir,  dans  Sa- 
viard  ,  obferv.  1 10.  pag.  468. 

(i)  Hildanus  rapporte  ,  cent.  1.  obferv.  65.  que  l'on  tira  en  une  feule  fois  ,  fix  livres 
d'urine  de  la  veffie  d'un  malade;  &  que  dans  un  vieillard  ,  la  veffie  étoit  tellement  dis- 
tendue ,  qu'elle  montoit  jufqu'à  l'ombilic  ,  8c  que  le  ventre  étoit  auffi  gros  que  celui  d'une 
femme  enceinte.  Pancirole  a  vu  fortir  vingt  livres  d'urine  d'une  veffie  qui  s'étendoit  juf- 
qu'au  nombril,  pentecofi.  I.  obf.  17.  On  trouve  encore  plufieurs  exemples  femblables  dans 
d'autres  Auteurs. 

(c)  J'avertis  en  pafiant,  que  j'ai  touché  dans  ce  chapitre,  pour  l'ufage  des  Chirurgiens, 
les  principaux  points  de  pratique  concernant  l'ifchurie ,  dont  les  Médecins  feuls  ont  cou- 
tume de  traiter. 
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îong-tems  fon  urine,  par  pudeur  ou  par  quelqu'autre  motif,  ce  qui  donne 
lieu  à  une  diftenfïon  violente  ôc  au  relâchement  fubféquent  des  fibres  muf- 
culeufes  de  la  vefîïe  (a) ,  foit  enfin  quelle  foit  produite  par  une  contraction 
fpafmodique  (b)  du  col  de  la  veille ,  ou  par  une  inflammation  qui  en  bouche 
le  palTage  ,  Sec.  Il  ne  faut  pas  fe  preiïer  d'en  venir  à  la  fonde ,  moyen  de  guèri- 
fon  pour  lequel  les  malades  ont  quelquefois  beaucoup  de  répugnance  ,  dont 
leur  pudeur  s'allarme  ,  6c  qu'on  ne  peut  fouvent  mettre  en  ufage  fans  leur  eau- 
fer  de  vives  douleurs.  On  doit  tâcher  auparavant  de  détruire  la  caufe  du  mal 
par  les  remèdes  convenables  ,  ôt  ne  fe  déterminer  à  fonder  qu'après  en  avoir 
reconnu  l'utilité.  Parmi  ces  remèdes  Fabrice  d'Aquapcndente  (c)  vante  ex- 
trêmement l'huile  de  câprier  ,  fur-tout  pour  les  enfans  :  d'autres  recommandent 
l'huile  de  feorpion  ,  dont  on  frotte  la  région  de  la  vefïie  auprès  du  feu  ,  ou 
après  l'avoir  fait  chauffer  auparavant.  J'ai  fouvent  vu  produire  de  très -bons 
effets  aux  oignons  cuits  ÔC  appliqués  fur  l'hypogaftre  ;  une  douce  comprefîion 
du  bas-ventre  avec  les  mains  favorife  quelquefois  l'excrétion  des  urines  ,  fur- 
tout  fi  le  mal  eft  une  fuite  du  relâchement  de  la  veille.  On  parvient  auffi 
quelquefois  à  les  faire  couler  ,par  le  moyen  de  la  fuccion ,  c'eft-à-dire  en  fai- 
fant  prendre  le  pénis  dans  la  bouche  ôc  pomper  l'urine  ,  par  une  nourrice 
ou  une  fage-femme ,  fi  le  malade  eft  un  petit  enfant ,  &  par  un  domeftique 
ou  quelqu'autre  homme  ,  s'il  eft  plus  avancé  en  âge.  Lorfque  le  mal  eft  pro- 
duit par  une  inflammation  violente  du  col  de  la  vefîïe  ,  ou  par  un  gonflement 
confidérable  de  l'urethre  (d) ,  on  ne  doit  attendre  aucun  fecours  de  la  fonde  ; 
il  feroit  même  dangereux  alors  de  vouloir  la  faire  entrer  dans  la  veme  ,  à 
caufe  du  retrécilïement  de  fon  col  &.  du  canal  de  l'urethre ,  St  des  douleurs 
violentes  qu'on  exciteroit.  Si  malgré  ces  raifons  on  s'obftine  à  vouloir  fonder , 
&  qu'on  pouffe  la  fonde  de  force  avant  que  l'inflammation  ou  le  gonflement 
foient  diminués  ,  on  fe  met  dans  le  plus  grand  rifque  de  déchirer  les  parties 
intérieures,  de  faire  de  fauffes  routes,  d'exciter  une  hémorragie  exceffive, 
d'augmenter  les  douleurs  &  l'inflammation ,  &  d'attirer  fur  ces  parties  une 
gangrené  mortelle.  Mais  lorfqu'on  eft  parvenu  à  abattre  l'inflammation  ,  au 
moyen  des  faignées  abondantes  St  réitérées  (e)  ,  des  cataplafmes  réfoiutifs  , 
deslavemens  &Cc  (/),  on  fonde  ordinairement  avec  plus  de  fuccès.  On  a  fur- 
tout  utilement  recours  à  la  fonde  dans  les  cas  fuivans  :  i G.  lorfque  l'urine 
eft  retenue  par  un  calcul  engagé  dans  le  fphin&er  de  la  vefîïe  ,  ou  adoffé  in- 

(a)  V.  Amatus  Lufitanus  ,  cent.  4.  curât.  10  ;  Foreft.  lib.  25.  abf.  18  ;  Pechlin.  lib.  I. 
obf.  10. 

(b)  Comme  Pechlin  l'a  obfervé  loc.  cit. 

(c)  Opérât,  chirurg. 

(i)  Les  fignes  -de  l'inflammation  du  col  de  la  veffie  ,  font  une  douleur  &  une  tumeur 
au  périné  lorfqu'on  touche  cette  partie,  &  fur-tout  lorfqu'on  introduit  le  doigt  dans  l'a- 
nus. On  fent  ,  outre  cela  ,  que  la  fonde  eft  arrêtée  par  un  obilacle ,  lorfqu'elle  eft  par- 
venue au  col  de  la  veffie. 

(e)  Colot  nous  apprend,  traité  de  la  lithotomie  pag.  218  &  fuiv.  que  ce  remède  efl  le 
plus  efficace  de  tous ,  &  Garangeot ,  tom.  II.  pag.  24,  dit  qu'ii  faut  enfuiie  avoir  recours 
aux  bougies  ou  à  la  fonde  courte  de  M.  Petit,  v^y.  pi.  27.  fig.  7.  il  affure  que  les  fon- 
des ordinaires  font  nuifibles  dans  ce  cas. 

Cf)  Voy.  mon  Compendium-  medkinis  praclicg  p  ds  ifchuriâ  ,  pag.  251* 
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térieurement  à  fon  col  :  2°.  lorfque  la  rétention  d'urine  eft  l'effet  de  l'ex- 
trême foibleffe  de  la  veffie  ,  qui  fe  trouve  hors  d'état  de  la  chaffer  ,  com- 
me cela  arrive  quelquefois  aux  personnes  caffées  de  vieilleffe ,  aux  femmes 
en  couche  après  un  accouchement  laborieux  ,  ou  même  par  un  effet  du 
froid  ,  après  qu'on  a  employé  fans  fuccès  les  autres  remèdes  ;  30.  lorfque 
pour  avoir  retenu  trop  long-tems  fon  urine  ,  par  pudeur  ou  pour  quelqu'au- 
tre  raifon  ,  la  veffie  a  été  tellement  diftendue  ,  que  fes  fibres  affoiblies  ne 
peuvent  plus  fe  contracter  fuffifamment ,  accident  qui  fut,  dit-on,  la  caufe 
de  la  mort  du  célèbre  aftronome  Tycho-Braké  (a).  On  fonde  encore  avec  fuc- 
cès ,  40.  lorfque  le  paffage  de  l'urine  eft  bouché  par  un  amas  de  mucofité  , 
de  pus ,  de  fang  grumelé  ,  d'humeurs  glutineufes ,  ou  par  des  excroiffances 
de  chair  corrompue  qui  s'attachent  au  col  de  la  veffie  ,  dans  les  ulcères 
&.  les  plaies  de  ce  vifcère  ,  Se  dans  les  piffemens  de  fang.  Enfin  il  eft  nécef- 
faire  de  fonder  (b)  50.  toutes  les  fois  que  le  paffage  de  l'urine  eft  fermé  par 
une  carnofité,  une  tumeur,  un  abfcès  ,  ou  une  cicatrice  un  peu  grande  ôc 
calleufe  enfuite  d'un  abfcès,  fitués  dans  l'urethre  ou  près  du  col  de  la  veffie  , 
ou  par  les  proftates  enflammées  (  ce  que  l'on  reconnoît  par  la  douleur  8c  l'ar- 
deur du  périné  ),  skirreufes,abfcedées,  ou  gonflées  de  que,lqu'autre  manière 
que  ce  foit  ;  mais  comme  on  ne  fonde  ordinairement  aldrs  qu'avec  quel- 
que difficulté  &  quelques  douleurs ,  il  fera  bon  d'effayer  auparavant  les  re- 
mèdes plus  doux  dont  j'ai  déjà  parlé. 

I  I. 

De  la  ma-  Il  eft  en  général  beaucoup  plus  aifé  de  fonder  les  femmes  que  les  hom- 
dêV^M  f  °m- mes  '  Parce  clue  l'urethre  des  premières  eft  non- feulement  plus  court  ,  mais 
mes;  encore  plus  droit  8c  plus  large.  Mais  dans  les  femmes  même  ,  cette  opéra- 

tion ne  laifferoit  pas  d'être  encore  affez  difficile  pour  quelqu'un  qui  n'au- 
roit  pas  une  connoiffance  anatomique  affez  diftincte  de  la  pofition  de  l'ori- 
fice externe  de  l'urethre  St  de  la  direction  de  ce  canal  (c)  ;  car  on  voit  à  l'en- 
trée du  vagin  un  grand  nombre  de  foffetes  ou  lacunes  qui  induiroient  facile^ 
ment  en  erreur  un  Chirurgien  peu  inftruit  de  la  fituation  Se  de  la  ftruâure 
des  parties.  Pour  trouver  aifément  cet  orifice  externe  de  l'urethre  ,  il  faut 
que  l'opérateur  cherche  avec  foin  le  lieu  qui  eft  placé  directement  entre  les 
lèvres  de  la  vulve  ,  &  un  travers  de  doigt  au-deffous  du  clitoris  (  V.  pi. 
XXIX.  fig.  2.  )  ,  le  paffage  de  l'urine  y  eft  marqué  par  une  efpèce  de  cica- 
trice ou   petite  foflete.  Pour  ce  qui  eft  de  la  manière  de  fonder ,  ou  du  ca- 

(a)  A  ce  que  dit  Hildanus ,  lib.  de  lithotom.  &  plus  au  long  Gajjendi ,  dans  la  vie  de 
cet  Aftronome  ,  liv.  V.  pag.  178. 

(b)  On  fe  fervoit  autrefois  de  fondes  de  cuivre  ,  comme  je  l'ai  déjà  fait  remar- 
quer ,  mais  aujourd'hui  on  ne  fe  fert  plus  que  de  celles  d'argent  bien  M'es  &c  bien  po- 
lies,  dont  l'ufage  remonte  jufqu'au  tems  des  Arabes ,  V.  Albucafis  lib.  cap.  58.  elles  font 
en  effet  les  plus  convenables. 

(c)  Wierus  prétend  ,  dans  fon  petit  recueil  d'obfervations ,  que  toutes  les  femmes  n'ont 
pas  l'orifice  externe  du  canal  de  l'urethre  placé  au  même  endroit  ;  mais  l'anatomie  nous 
apprend  le  contraire. 

thétérifme. 
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thétérifme  ,  pour  me  fervir  du  terme  élégant  de  Paul  d'Egine  (a) ,  voici  de 
quelle  façon  il  faut  s'y  prendre.  Après  avoir  fait  coucher  la  femme  fur  un 
lit  ou  fur  une  table  ,  ÔC  avoir  fuffifamrnent  écarté  fes  cuiffes  8c  plié  fes  ge- 
noux, le  Chirurgien  écartera  d'une  main  les  lèvres  de  la  vulve  ,  ou  les  fera 
écarter  par  un  aide  ,  8C  de  l'autre  il  introduira  avec  précaution  dans  l'en- 
droit que  je  viens  d'indiquer,  une  fonde  (  V.  pi.  XXVII.  fig.  1.  ou  2.  ou  pi. 
XXXÎI.  fig.  7.  )  de  fept,  huit  ou  neuf  travers  de  doigts  de  longueur,  8c  de 
l'épaifTeur  d'une  plume  d'oie,  dont  il  aura  frotté  d'huile  le  bec  B,  8c  l'en- 
foncera jufques  dans  la  veffie.  Dès  qu'elle  y  fera  parvenue  ,  fi  c'eft.  pour  re- 
médier à  une  rétention  d'urine  que  l'on  a  fondé  (b)  ,  on  tirera  le  ftilet  A 
qui  eft  enfermé  dans  le  tuyau  ;  aufîî-tôt  l'urine  enfile  les  trous  B  8c  fort  de 
la  veffie  où  elle  étoit  ramaffée.  Mais  fi  l'on  a  fondé  pour  s'affurer  de  la  pré- 
fence  d'une  pierre  dans  la  veffie  ,  il  eft  à  propos  de  promener  doucement 
la  fonde  de  côté  8c  d'autre ,  8c  de  bien  prendre  garde  pendant  ce  tems-là 
fi  elle  rencontre  quelque  corps  dur  8c  raboteux  ;  fi  on  trouve  de  la  réfif- 
tance  au  bout  de  la  fonde  ,  ou  fi  l'on  entend  quelque  fon  ,  ces  lignes  réunis 
nous  donnent  lieu  de  penfer  qu'il  y  a  une  pierre  dans  la  veffie.  Si  au  con-. 
traire  on  fent  une  dureté  ,  fans  entendre  aucun  fon  ,  on  doit  plutôt  foup- 
çonner  un  skirre  ou  quelqu'autre  tumeur.  Pour  ce  qui  eft  des  différentes  es- 
pèces de  fondes  ,  il  faut  fçavoir  que  la  plupart  des  Chirurgiens  fe  fervent , 
pour  les  femmes  ,de  fondes  droites  ,  ou  du  moins  très -peu  courbées,  telles 
que  celle  de  la  pi.  XXVII.  fig.  1.  mais  l'on  peut  auffi  fe  fervir  commodé- 
ment dans  ces  cas  de  fondes  courbes,  8c  même  auffi  longues  que  celles  qu'on 
emploie  pour  les  hommes ,  8c  plus  ou  moins  longues  fuivant  la  taille  du 
fujet  (c)  (  voy.  pi.  XXVII.  fig.  2.  3.  4.  5.  8c  7.  ).  Au  refte  ,  après  qu'on  a 
ainfi  tiré  l'urine  de  la  veffie  ,  le  mal  eft  quelquefois  guéri  radicalement.  Mais 
on  n'eft  pas  toujours  auffi  heureux  ;  la  difficulté  d'uriner  fubfifte  quelquefois 
encore  malgré  cela  ;  on  doit  alors  fonder  derechef ,  ou  même  laiffer  une 
fonde  dans  la  veffie  jufqu'à  ce  que  par  les  efforts  de  la  nature,  ou  par  le  fe- 
cours  des  médicamens  convenables,  la  veffie  ait  repris  affez  de  reflbrt  pour 
pouvoir  exercer  fes  fondions  à  volonté.  C'eft  pour  cette  raifon  qu'il  eft  à 
propos  de  fonder  les  femmes  en  travail  d'enfant  ,  qui  éprouvent  quelque 
difficulté  d'uriner  ,  de  peur  que  l'accouchement  venant  à  traîner  en  lon- 
gueur ,  l'urine  retenue  pendant  tout  ce  tems  dans  la  veffie  ,  n'y  caufe  une 
diftenfion  trop  forte  ,  d'où  s'enfuit  quelquefois  une  foibleile  extrême  -8c  une 
paralyfie  incurable. 

I  I  I. 

J'ai  averti  ci-delïus  (  §.  IL  )  qu'il  eft  beaucoup  plus  difficile  de  fonder  les  u  fonde  u 
hommes  que  les  femmes  ,  parce  que  dans  les  premiers  le  canal  de  l'urethre  meilleure 

pour  les  nom» 


(a)  Lib.  VI.  cap.  59. 

(b)  II  m'eft  quelquefois  arrivé ,  étant  en  campagner  &  n'ayant  point  de  fonde  ,  de  me 
fervir  ,  pour  fonder  des  femmes,  d'une  plume  d'oie  que  je  perçois  par  les  deux  bouts, 
V.  pi.  XXVI.  fig.  10. 

(c)  Les  plus  longues  n'ont  ici  aucun  inconvénient, 

Tom.  H,  K  k 
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eft  beaucoup  plus  long ,  Se  tellement  recourbé  ,  que  fi  on  n'a  une  connoif- 
fance  anatomique  bien  exaâe  de  fa  figure  &  de  fa  fituation  (  voy.  pi.  XXIX. 
fig.  i.  a.  b.  c.  d.  ) ,  fi  l'on  n'eft  inftruit  des  tours  de  mains  néceffaires  pour 
cette  opération ,  qu'il  faut  avoir  vu  faire  très-fouvent  aux  maîtres  de  l'art , 
8c  fi  on  ne  s'eft  exercé  plufieurs  fois  foi  -  même  fur  le  cadavre ,  on  ne  réufîit 
fouvent  pas  (a).  Quoiqu'il  foit  beaucoup  plus  aifé  de  démontrer  à  l'œil 
comment  il  faut  conduire  la  fonde,  que  de  le  faire  entendre  par  le  difcours  r 
il  ne  fera  pourtant  pas  inutile  d'expofer  ici  ,  en  faveur  des  commençans  ^ 
ce  qu'il  y  a  de  plus  important  à  obferver  pour  s'en  acquitter  convenable- 
ment. La  première  attention  que  doit  avoir  le  Chirurgien,  c'eft  d'être  muni 
de  plufieurs  fondes  pour  les  hommes  ;  fçavoir  de  quatre  (bj  qui  foient  bien 
lines  6c  bien  polies,  8c  différentes  en  longueur  Se  en  épaiffeur,  pour  pouvoir 
les  proportionner  à  la  taille  du  fujet  (  voy.  pi.  XXVII.  fig.  i.  3.  4.  5.  )  ;  la 
fig.  2.  défigne  une  fonde  pour  un  petit  enfant  jufqu'à  l'âge  d'environ  fix  ans  ; 
la  fig.  3.  pour  un  enfant  depuis  fix  ans  jufqu'à  douze  ;  la  fig.  4.  pour  unr 
jeune-homme  jufqu'à  feize  ans  ;  8c  la  fig.  5  pour  les  adultes.  Celfe  veut  que 
les  plus  grandes  fondes  pour  les  adultes  aient  quinze  travers  de  doigt  de- 
longueur  ,  les  moyennes  douze  ,  Se  les  plus  petites  neuf  ;  cette  dernière- 
longueur  peut  très-bien  fuffire  dans  tous  les  cas.  Quelques  Auteurs  prétendent 
qu'elles  ne  doivent  avoir  que  très-peu  d'épaiiîëur ,  s'imaginant  que  plus  elles 
font  minces  ,  St  moins  on  a  de  peine  à  les  faire  entrer  dans  la  veffie  ;  mais 
il  fe  trompent  ,  car  ces  fortes  de  fondes  font  plus  aifémenr  arrêtées  en  s'in- 
finuant  dans  les  plis  ou  rides  qui  fe  trouvent  fouvent  dans  l'urethre  ,  fur- 
tout  des  vieillards  ;  obftacles  qu'une  fonde  plus  épaifie  franchiroit  avec, 
moins  de  difficulté.  Fabrice  de  Hilden  prouve  ce  que  j'avance  par  deux  ob- 
fervations  (c) ,  où  il  rapporte  que  ni  lui ,  ni  un  autre  lithotomiite  ,  voulant 
s'affurer  de  la  préfence  d'une  pierre  dans  la  veffie ,  ne  purent  jamais  venir 
à  bout  d'y  introduire  une  fonde  mince  ;  mais  qu'ils  y  en  firent  enfuite  entrer 
aifément  une  plus  épaifie  ,  Se  de  la  groffeur  d'une  plume  de  cygne.  M.  Raw 
&  l'expérience  m'ont  auffi  appris  la  même  chofe.  On  rapporte  encore  que 
le  Frère  Jacques  ,  qui  fe  fervoit  de  fondes  plus  groffes  que  les  fondes  ordinai- 
res ,  les  introduifoit  dans  la  veffie  en  très-peu  de  tems  ;  on  peut  encore  con- 
fulter  là-deffus  Douglas,  dans  fon  hiftoire  de  l'appareil  latéral.  Le  Dran  eft 
auffi  du  même  avis  dans  fon  traité  d'opérations  pag.  z88.  outre  cela  ,  une- 
fonde,  trop  mince  rifque.  bien  plus  de  percer  l'urethre.  Les  meilleures  fondes, 
à  mon  avis,  font  celles  d'argent  ,  courbées  d'une  certaine  manière-,  ££  bien, 
polies  (d)  ;  elle  doivent   contenir   dans  leur  cavité ,   un  ftilet  ou  fil    d'argent 


{/a)  Morgagni  a  très.bien  décrit  h  figure.  &  La  fituation  de  l'urethre.  adverf.  anat. 

(b)  Celfe,  lib.  VII.  cap.  26  ,  n'en  demande  que  trois ,  &c  veut  qu'elles  ne  foient  ni  trop, 
longues  ni  trop  épaiffes. 

(c)  Cent.   II.  obferv.  65.  cent.  IV.  obferv.  65. 

(d),  Elles  avoisnt  autrefois  une  autre  figure  ,_  c'eft- à- dire  qu'elles  étoient  moins,  cour- 
bées, comme  on  peut  le  voir  dans  André  de  la  Croix,  Pierre.  Franco,  lib.  de  herniis.r 
3tc.  Hildanus  dé  titkotoms  Alghï} ,  de  liihoiom.  &  autres.  Celles  que  j'ai  fait  graver  fbriîï 
les  plus  ufirées. aujourd'hui;. 
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a  a  a  ,  pour  que  leurs  parois  foient  plus  fermes  ,  &  qu'elles  ne  fe  courbent 
pas  plus  qu'il  ne  faut. 

I  V. 

Lorfqu'il  eft  queftion  d'opérer ,  on  commence  par  faire  coucher  le, malade  p*?mîère 
fur  un  lit  ou  fur  une  table ,  le  ventre  en  l'air  ;  le  Chirurgien ,  placé  à  fa  fonder"  les 
gauche  ,  prend  une  fonde  proportionnée  à  la  taille  du  fujet  ,  8c  bien hommes» 
frottée  d'huile  ,  depuis  fon  bec  jufqu'à  fon  milieu  ;  il  relevé  la  verge  avec 
fa  main  gauche  ,  êc  tenant  avec  la  droite  la  fonde  par  fon  pavillon ,  de  ma- 
nière que  fa  convexité  foit  tournée  vers  le  ventre  ,  il  l'enfonce  doucement 
jufqu'à  ce  qu'elle  foit  parvenue  au  bas  du  pubis  :  alors  il  ramené  peu-à-peu 
le  pavillon  de  la  fonde  vers  le  ventre  du  malade  ,  par  le  côté  gauche ,  en 
faifant  un  mouvement  particulier  (a)  ,  de  façon  que  la  concavité  foit  dé- 
formais tournée  vers  le  pubis  ou  le  bas-ventre,  ainiî  qu'il  eft.  marqué  parla 
fig.  4  ;  il  pouffe  enfuite  doucement  le  bout  B  de  la  fonde  fous  l'os  pubis  y 
Se  le  dirige  en  haut  dans  la  veflie  avec  précaution  ;  dès  qu'elle  y  eft  parve- 
nue ,  il  en  retire  la  ftilet  A  (  voy.  pi.  XXVII.  fig.  2.  3.4.  5.  )  dans  l'inftant 
l'urine  ramaffée  dans  la  veflie  enfile  les  trous  B  B  ,  ôc  vient  toute  fortir 
par  le  bec  ;  lorfqu'il  n'en  refte  plus  ,  on  fait  fortir  la  fonde  en  tirant  douce- 
ment le  pavillon  vers  le  nombril.  On  peut  aufîi  fonder  affez  commodément, 
en  faifant  tenir  le  malade  affis  Se  renverfé  fur  le  doflier  de  fa  chaife  ,  ou 
debout  &  appuyé  contre  le  mur.  Le  Chirurgien  fe  place  vis-à-vis  ,  ou  à  fa 
gauche  ,  8c  introduit  la  fonde  dans  la  veflie  de  la  même  manière  que  je 
viens  de  l'expliquer. 

V. 

Il  y  a  encore  une  autre  manière  d'introduire  la  fonde  dans  la  veflie  ,  m^î^e 
qu'on  appelle  fonder  fur  le  ventre:  voici  comment  on  s'y  prend.  Après  avoir 
fait  coucher  le  malade  fur  un  lit  ou  fur  une  table ,  le  Chirurgien  placé  à 
fa  gauche  auprès  du  ventre, Jeve  le  pénis  avec  fa  main  gauche,  &  le  cou- 
che doucement  fur  le  pubis  ;  il  introduit  la  fonde  dans  l'urethre  ,  en  tour- 
nant la  cavité  de  fa  courbure  vers  le  ventre  ,  ÔC  la  pouffe  jufqu'au  pubis. 
Lorfqu'il  y  eft  parvenu ,  il  l'inûnue  doucement  dans  la  veflie  ,  en  la  faifant 
paffer  fous  l'arcade  du  pubis  ,  fans  être  obligé  de  donner  le  demi  tour , 
mais  en  éloignant  feulement  le  pavillon  de  la  fonde  du  ventre ,  Se  l'amenant 
en  forme  d'arc  vers  les  genoux.  Cette  manière  de  fonder  réuflït  quelquefois 
mieux  que  l'autre  ,  fur-tout  entre  des  mains  qui  ne  font  pas  beaucoup  exer- 
cées {b). 

V  I. 

Dans  ces   différentes  manières   d'opérer  ,   il  eft    néceffaire    de   conduire     Dlverfo 
la  fonde  avec  beaucoup  de  prudence  6c  de  précaution  :  en  la  pouffant  avec  Pré=autions,: 

(a)  Les  François    appellent  ce  mouvement,   le  tour  de  maître,  parce  que  les  Chirur- 
giens novices  ne  l'exécutent  pas  aifément. 

(b)  Confultez  Nuch  ,  exper.  chir.  XXXVIII.  il  y  propofe  cette  méthode.  Garar.geos  l'a 
aufîi  décrite,  ainfî  que  Ferhius ,  differt.  de  calcula  pag.  12. 

Kk  ij 
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trop  de  force  &  fans  ménagement  ,  on  fe  mettroit  dans  le  rifque  de  déchi- 
rer le  canal  de  l'urethre;  ce  qui  cauferoit  de  vives  douleurs,  une  grande 
hémorragie  ,  une  inflammation  dangereufe  &  la  mort  même.  J'ai  vu  quelque- 
efois  ces  malheurs  être  la  fuite  de  la  hardiefie ,  ou  plutôt  de  la  témérité 
de  quelques  ignorans.  Lorfqu'on  a  fait  fortir  toute  l'urine  par  le  moyen  de 
la  fonde  ,  il  y  a  des  cas  où  cette  unique  opération  fuffit  pour  la  guèrifon 
radicale  du  malade  ;  mais  il  y  en  a  d'autres  où  la  difficulté  d'uriner  fubfifte 
encore  ,  &  où  il  faut  revenir  enfuite  à  la  fonde  ;  Se  dans  ce  cas  j'ai  vu 
des  malades  qui  apprenoient  en  peu  de  tems  à  fe  fonder  eux-mêmes  ;  car 
comme  la  fonde  ne  remédie  pas  toujours  à  la  caufe  de  la  rétention  d'u- 
rine ,  &  qu'elle  n'eft  quelquefois  qu'un  remède  palliatif  ,  par  lequel  on  fait 
feulement  ceffer  l'ifchurie  ,  fymptôme  très-dangereux  ,  il  faut  travailler  à 
détruire  cette  caufe  par  des  fecours  particuliers.  Elle  peut  confifter  dans 
une  inflammation  ou  un  relâchement  exceffif  de  la  vefTie  ,  des  carnofités , 
le  gonflement  des  proftates  6Cc.  l'inflammation  du  col  de  la  veflîe  empêche 
quelquefois  la  fonde  d'y  pouvoir  pénétrer  ;  mais  lorfqu'on  eft  parvenu  à  la 
calmer  par  la  faignée  6c  les  autres  remèdes  convenables  ,  on  réuffit  fouvent 
à  la  faire  entrer.  Si  lorfqu'après  avoir  introduit  la  fonde  dans  la  veflîe  ,  l'urine 
ne  vient  pas  tout  de  fuite,  comme  il  arrive  quelquefois  ,  on  aide  à  fa  fortie 
en  frottant  &  comprimant  doucement  le  bas-ventre  avec  les  mains,  ce 
qui  fuffit  ordinairement  ,  ou  en  pompant  l'urine  par  le  moyen  de  la  fuccion  , 
fur-tout  dans  les  enfans.  Si  la  fonde  étoit  par  hazard  arrêtée  par  cette 
petite  éminence  des  proftates,  que  les  Anatomiftes  défignent  par  le  nom  de 
vcrumontanurn  ,  on  devrait  bien  fe  garder  de  la  pouflèr  avec  force ,  de  peur 
de  caufer  des  déchiremens  :  il  vaut  mieux  la  retirer  un  peu  2>C  l'enfoncer 
de  nouveau  avec  douceur  6C  à  plulîeurs  reprifes  ;  par  ces  moyens  la  fonde 
franchit  fouvent  cet  obftacle  &  parvient  à  la  veffie.  Si  le  canal  de  l'urethre 
fe  trouvoit  bouché  par  une  carnofité  vénérienne  ,  il  faudrait ,  s'il  étoit  nécef- 
faire ,  la  brifer  avec  la  fonde  pour  ouvrir  un  paifage  à  l'urine. 

VII. 

Manière  de      Si  c'eft  pour  s'affurer  de  la    préfence  d'une  pierre  dans  la  veffie  que  l'on 
pieVr^dansU  a  f°nc^  ( une  fonde  de  fer  folide  paraît  alors  à  Sharp  préférable  à  toute  au- 
wffie  ,  avec  tre  )  ;  il  eft  à  propos ,   lorfqu'on  a  introduit  la  fonde    dans  la  veffie ,   de  la 
la  fonde.       promener  doucement  de  côté  Se    d'autre   dans  la    cavité   de    ce    vifcère  , 
ainfi  que  je  l'ai  déjà  dit  §  II.   Si  l'on   rencontre   au  bout    de    l'inftrument 
un  corps  dur  qui  lui  refifte  ,   ou    quelque  chofe  de  raboteux ,  6c  fi  l'on  en- 
tend en  même  tems  une  efpèce  de  fon  aigre  ,   il  n'y  a  guères  lieu  de  douter 
qu'il  n'y  ait  un  calcul  dans  la  veffie.  Si  au  contraire    on  ne   remarque   rien 
de  tout  cela ,  on  eft  fondé  à  penfer   qu'il  n'y    en  a  point  ,   ou  du  moins  à 
douter  de  fon  exiftence.  Outre  cela  ,  fi  le  corps  dur  &  fonore  qu'on  a  ren- 
contré avec  la    fonde ,  difparoît  auffitôt ,    &   qu'on  ne  puifle    le  retrouver 
qu'avec  beaucoup  de  peine  ,  c'eft  un  ligne   que  ia  pierre  eft  fort   petite,  on 
qu'elle  eft  rencoignée  dans  quelque  enfoncement   de   la  veffie  ,    comme  on 
l'obferve  quelquefois ,  &  fur-tout  fur  le  reâum  (  v.  pi.  XXXIL  fig.  i.  8c  i.  )  ? 
8c  dans  ce  cas  on  s'alTure  beaucoup  mieux  de  fa  préfence ,    en  infirmant  le 
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doigt  dans  l'anus  ,  qu'avec  la  fonde  ,  avec  laquelle  on  ne  fçauroit  quelque- 
fois la  trouver.  Le  doigt  eft  d'ailleurs  bien  mieux  en  état  que  la  fonde  de 
nous  inftruire  de  la  groffeur  Se  de  la  figure  du  calcul.  On  juge  au  contraire 
que  la  pierre  eft  fort  groffe  ,  fi  la  fonde  rencontre  d'abord  Se  toujours  un 
corps  dur  &C  fonore.  Si  on  la  promené  doucement  Se  facilement  fur  la  furface , 
on  conclud  qu'elle  eft  liffe  &C  polie  ;  fi  le  contraire  arrive  ,  8c  qu'on  voie 
fortir  en  même  tems  une  urine  fanglante  ,  on  décide  que  la  pierre  eft  iné- 
gale Se  raboteufe ,  ou ,  comme  dit  Celfe  (a)  ,  épineufe  ou  hériffee  de  poin- 
tes ;  enfin  fi  on  a  de  la  peine  à  la  mouvoir  avec  la  fonde  ,  Se  qu'elle  rende 
un  fon  bien  clair  ,  on  conjecture  qu'elle  eft  fort  groffe  &C  fort  dure.  Si  au 
contraire,  elle  cède  aifément  à  Timpulfion  de  la  fonde,  qu'elle  rende  un  fon 
moins  aigu  ,  8c  que  l'urine  foit  fabloneufe  Se  chargée  comme  de  petites 
écailles  ,  elle  a  ordinairement  peu  de  confiftance ,  ainfi  que  Celfe  lui-même 
l'a  obfervé  ,  loc.  cit.  (b).  Il  eft  à  remarquer  qu'après  avoir  inutilement  cher- 
ché la  pierre  ,  en  faifant  tenir  le  malade  couché  ,  on  parvient  quelquefois  à 
la  trouver  lorfqu'il  eft  debout  ou  aflîs ,  fur-tout  immédiatement  après  qu'il  a 
uriné ,  parce  qu'alors  elle  a  plus  de  facilité  à  defeendre  vers  le  col  de  la  vefiîe» 

VIII. 

Pour  n'être  pas  obligé  de  fonder  fi  fouvent  les  malades  ,  dans  les  occasions  ,  Ufagedeta 

fonde    flgvia 

où  il  faut  y  revenir  plufieurs  fois  ;  par  exemple ,  dans  le  cas  de  foibleffe  ha-  bie. 
bituelle  de  la  veffie  ,  d'un  calcul  qui  en  bouche  fans  ceffe  le  col  ,  ou  d'af- 
faiffement  de  l'urethre  aufiîtôt  qu'on  a  retiré  la  fonde  ,  comme  cela  arrive 
quelquefois  ,  Se  pour  leur,  épargner  ces  retours  fi  fréquens  de  douleurs  Se 
de  tourmens  ordinairement  inféparables  de  cette  opération  ,  les  Chirurgiens 
modernes  (cj  ont  imaginé  une  fonde  flexible  ,  faite  avec  des  fils  d'argent 
applatis  St  entortillés  d'une  manière  particulière  (  voy.  pi.  XXVII.  fig.  6.  )  ; 
car  on  peut  la  porter  avec  moins  d'embarras  ,  en  l'affujettiffant  au  moyen 
d'un  cordon  que  l'on  paffe  autour  du  ventre  ,  Se  la  laiffer  dans  la  veffie 
pendant  plufieurs  jours  ,  Se  fouvent  même  jufqu'à  ce  que  la  vefiîe  ait  repris 
fon  reffort  ,  Se  qu'on  s'apperçoive  qu'elle  eft  en  état  de  chaffer  l'urine  fans 
le  fecours  de  la  fonde  :  cependant  comme  pour  l'ordinaire  il  eft  plus  diffi- 
cile de  faire  entrer  dans  la  veffie  ces  fortes  de  fondes  que  les  fondes  ordi- 
naires ,  il  eft  néceffaire  auparavant  d'y  en  introduire  une  de  celles-ci ,  Se 
de  la  laiffer  quelque  tems  dans  l'urethre  ,  afin  de  l'ouvrir  ,  de  le  dilater,  Se 
de  faciliter  par-là  le  paffage  à  la  fonde  flexible.  Il  eft  même  à  propos  de 
placer  celle-ci  dès  le  moment  qu'on  a  retiré  la  première  ,  de  peur  que  les 
parois  de  l'urethre  ne  s'affaiffent  de  nouveau.  On  la.laiffe  enfuite  dans  la  vef- 
fie jufqu'à  ce  que  la  difficulté  d'uriner  ait  celle  ,  ou  du  moins  jufqu'à  ce  qu'elle 
foit  extrêmement  adoucie.    Vanhelmont  rejette  toutes  les  fondes  d'argent  8c 


(a)  Lib.  VII.  cap.  26.  n.  z. 

(fc)  Jacques  Denis ,  aujourd'hui  célèbre  Lithotomirte  à  Leyde  ,  dans  fes  obferv.  chirurg. 
fur  le  calcul ,  Se  l'expérience  même,  établirent  la  vérité  de  ce  que  nous  venons  de  dire. 

(c)  C'eft  peut-être  Solingen  qui  l'a  imaginée  le  premier.  Voy.  fa  chirurgie  paru  &■ 
cap.  7.  pi.  VI,  fig.  17, 
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de  cuivre ,  comme  trop  roides  8c  douloureufes  ,  8c  il  en  vante  beaucoup 
une  de  cuir  8c  de  fon  invention  ,  qui  eft  flexible  8c  creufée  en  forme  de 
canal  ;  il  s'applaudit  beaucoup  de  cette  découverte ,  dans  l'idée  que  cette 
fonde  étant  molle  ,  ne  doit  caufer  aucune  douleur  (a)  ;  mais  on  voit  claire- 
ment par  là  ,  fuivant  moi  ,  combien  cet  Auteur  étoit  peu  verfé  dans  les  opé- 
rations de  chirurgie,  puifqu'il  eft  très-difficile  ,  pour  ne  pas  dire  impoffible, 
de  fonder  avec  des  fondes  molles.  Fabrice  d'Aquapendente  dit  auffi  avoir  fait 
préparer  8c  avoir  employé  une  fonde  flexible ,  faite  avec  de  la  corne  (b)  : 
d'autres  en  ont  fait  faire  d'autres  matières  ;  mais  les  fondes  d'argent  ayant 
toute  la  force  néceflaire  ,  8c  étant  fufceptibles  de  la  figure  la  plus  conve- 
nable êc  du  poli  le  plus  parfait,  peuvent  être  introduites  allez  commodément 
dans  la  veffie  ;  auffi  ont -elles  été  jugées  les  meilleures  par  les  plus  grands 
maîtres ,   Se  on  n'en  emploie  plus  d'autres  aujourd'hui. 

I  X. 

Obferva-        Quelques  Auteurs  ont  voulu  que  l'on  fît  plufieurs  trous  à  la  partie  courbe 
eiens.  Je  la  fonde  ,  tels  que  Nuch  (c)  8c  Sotingen  (d)  les  ont  fait  repréfenter  ,  pour 

que  l'urine  pût  fortir  avec  plus  de  facilité.  Mais  il  fuffit  qu'il  y  en  ait  deux 
vers  l'extrémité  du  bec  ,  8c  l'urine  s'écoule  ordinairement  très-bien  par  là  (e)  ; 
un  plus  grand  nombre  feroit  même  nuifible  ,  fur-tout  lorfque  le  tiflu  fpon- 
gieux  de  l'urethre  eft  trop  gonflé  par  le  fang  qui  l'engorge  ,  parce  que  ce 
tiflu  s'y  infinuant,  arrête  aifément  la  fonde  8c  l'empêche  de  parvenir  jufqu'à 
la  veffie ,  8c  qu'il  eft  même  fouvent  déchiré  ,  d'où  réfultent  divers  défordres. 
C'eft  -ce  qui  a  engagé  M.  Petit  à  propofer  une  autre  efpèce  de  fonde  qui  n'a 
point  de  trou  aux  côtés  de  fon  bec  (f)  ,  8c  qu'il  préfère  aux  autres ,  pour 
faire  fortir  l'urine  de  la  veffie  (  voy.  pi.  XXVII.  fig.  7.  ).  Cette  fonde  eft  ou- 
verte à  l'extrémité  de  fon  bec  A  ,  Se  cette  ouverture  eft  bouchée  par  un 
bouton  pyriforme  B  ;  lorfqu'on  l'a  introduite  dans  la  veffie  ,  on  pouffe  en 
dedans  le  ftilet  par  fon  anfe  C  ;  par-là  le  bouton  B  s'éloigne  du  tuyau  , 
comme  on  voit  dans  la  figure  fuivante  lett.  D  ,  8c  l'urine  peut  alors  enfiler 
le  canal  8c  couler  le  long  du  ftilet  :  cependant  la  chofe  réuffit  également 
bien  avec  les  fondes  ordinaires.  Le  cathétérifme  peut  enfin  avoir  lieu  ,  lorf- 
que dans  certains  vices  de  la  veffie  ,  on  veut  y  faire  des  injeâions.   Pour  cet 


(a)  Lib.  de  lithiafi    cap.   3.  n°.  34. 

(2>)  Opérât,  chirurg.  édit.  d'Amfterdam  pi.  8. 

(c)  In  experim.  chirurg.  pag.  124. 

(d)  In  opérât,  chirurg.  édit.  d'Amft.  tab.  8. 

(e)  Garangeot  dans  tout  l'article  III  &  les  fuivans  du  premier  tome  de  fou  traité  des 
injhumer.s ,  blâme  toutes  les  fondes  percées  latéralement  ,  5c  il  veut  ,  pour  plufieurs 
raifons ,  qu'on  leur  fubfiitue  celles  de  Petit  pi.  XXVII.  fig.  7.  Mais  on  réunit  allez  bien 
avec   les  fondes  ordinaires. 

(/)  Camerarius  ,  dans  le  recueil  de  théfes  qu'il  publia  en  1722  ,  pour  tenir  lieu  de 
diflértarion  inaugurale  ,  prétend  que  cette  fonde  a  été  imaginée  par  le  Maire ,  autrefois 
Chirurgien  à  Strasbourg.  Voy.  pag.  18.  Garangeot  en  attribue  l'invention  ,  au  contraire  , 
à  Petit ,  auquel  il  donne  pour  cela  de  grands  éloges ,  traité  des  inflr.  de  chirurg.  tom.  I. 
pag.  267.  ik  fuiv.  On  en  voit  cependant  une  femblable  gravée  dans  le  traité  des  hernies 
de  Pierre  Franco ,  ik  dans  Dalechamp  ,  chirurg,  pag.  322.  Il  eft  vrai  que  celui-ci  la  propofoit 
pour  emporter  les  carnoiîtés  de  l'urethre. 
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effet ,  on  adapte  'à  l'extrémité  de  la  fonde  un  fyphon  ou  une  veffie  d'ani- 
mal ,  8c  on  les  remplit  d'une  liqueur  appropriée  que  l'on  pouffe  dans  la  vef- 
fie du  malade.  Cette  pratique  étoit  déjà  connue  du  tems  de  Saul  d'Egine  (a). 
On  fe  fert  auffi  de  la  fonde  pour  percer  un  âbfcès  de  la  veffie  ,  qui  forme- 
rait un  obftacle  à  l'écoulement  de  l'urine  ,  &  remédier  par-là  à  fa  fuppreffion." 

®g = =^&^===  _  ,         -W3 

CHAPITRE      CXXXVIIL 

Des  carnojités  de  l'urethre* 

L 

LEs  hommes  qui  ont  eu  quelque  gonorrhée  ou  des  ulcères  dans  l'ure-  cequec'êft 
thre  ,  éprouvent  quelquefois  une  difficulté  d'uriner  particulière,  qui  fait  que  i«  cat- 
que  l'urine  ne  coule  que  comme  un  fil  très-délié  ,  ôc  encore  avec  de  grands  no"  s' 
efforts  ôc  des  douleurs  cruelles  ,  Se  que  fouvent  même  elle  ceffe  de  couler 
Si.  eft  entièrement  fupprimée.  Les  anciens  Médecins  ,  St  tous  ceux  même 
qui  ont  eu  quelque  réputation  jufqu'à  ces  derniers  tems  ,  ont  attribué  ces- 
défordres  aune  excroiffance  formée  dans  le  canal  de  l'urethre,  à  laquelle 
ils  donnoient  le  nom  de  carnofité  (b).  Mais  Saviard  (c)  •,  Bruner  ,  jadis  célèbre 
Médecin  de  l'Eleéteur  Palatin  (d)  ,  Dionis  dans  fa  chirurgie  ,  Colot  (e)  8c 
plufieurs  autres  enfuite  rejettent  cette  opinion  ,  §C  prétendent  que  le  canal 
de  l'urethre  n'eft  point  obftrué  par  une  excroiffance  charnue  ,  mais  plutôt 
par  une  cicatrice  ou  une  callofité  qui  fuccéde  à  un  ulcère  produit  par  la 
gonorrhée.  Us  n'avancent  pas  cette  opinion  fans  l'étayer  par  des  preuves ,  ils 
en  appellent  au  contraire  aux  obfervations  faites  d'après  l'ouverture  du  ca- 
davre des  perfônnes  qui  ,  pendant  leur  vie  ,  avoient  été  affligées  de  ce  mal. 
Arnauld  Si  Petit  (f)  ont  enfuite  prétendu  Se  tâché  de  prouver  par  des  ob- 
fervations ,  que  ce  qui  bouche  l'urethre  ,  n'eft  ni  une  carnofité  ni  une  cica- 
trice ,  mais  le  gonflement  contre  -  nature  du  tiffu  caverneux  ou  fpongieux 
de  ce  canal  ;  gonflement  qu'ils  comparent  à  celui  de  la  membrane  pi tui taire 
dans  l'enchifrenemenr.  Il  y  a  cependant  d'autres  Auteurs  (g)  qui  oppofant 
obfervations  à  obfervations  ,  foutiennent  que  la  première  caufe  ne  laiffe 
pas  d'avoir  lieu  quelquefois.  Enfin  ,  de  nos  jours  ,  Benevoli  ,  célèbre  Chi- 
rurgien de  Florence  ,  a  avancé  un  fentiment  tout  différent  dans  un  ouvrage 
qu'il  a  compofé  fur  cette  matière  (h).  Il  affure  avoir  prefque  toujours  trouvé 


(a)  Lib..  VI.  cap.  59, 

(6)  Voy.  Alfonf.  Ferrius  lib.  de  caruncula ,   contenu  dans  le  recueil  des  anciens  Auteurs 
de  chirurgie  ,  donné  par  Gefner  ik  par  Uffenbach,  pag.  305. 

(c)  Dans  Tes  obfervations,  pag.  328. 

(d)  Ephémer.  des   Cur.  de  la  Nat.  cent.  I.  obf.  71.  pag.  143.  Se  200. 
(s)  Traité  de  la  taille  pag.  256. 

(/)  Comme  Garangeat  nous  l'apprend  ,  chir.  pag.  317. 

îg)  Comme  Genfelius ,  dans  les  éphém.  des  curieux  de  la  nat.  cent.  V.  3?  Vf,,  pag.  349. 
_  (h)  Cet  ouvrage ,  qui  eft  écrit  en  italien,  fut  publié  en  17.25  w-8°.  On  peut  en  voir  le- 
ttre, dans  la  lifte. des,  Auteurs  de,  chirurgie». 
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cette  partie  de  l'urethre  -ou  des  prollates,  qui  e ft  connue  fous  le  nom  de  ve- 
rumontanum  ,  gonflée  &  ulcérée  ,  mais  jamais  des  carnofités  dans  le  cadavre 
des  perfonnes  qui  avoient  été  tourmentées  de  la  difficulté  d'uriner  dont  il 
s'agit  ;  Se  fuivant  lui  ,  cette  difficulté  d'uriner  eft  plus  ou  moins  grande  , 
félon  qu'il  fe  ramaffe  dans  cette  partie  gonflée  &  ulcérée  ,  une  plus  ou 
moins  grande  quantité  de  pus.  Ce  mal  ,  en  effet  ,  ajoute-t-il ,  eft  prefque 
toujours  une  fuite  de  la  gonorrhée  virulente  ,  &  l'urine  charrie  toujours , 
tant  dans  le  commencement  que  dans  le  progrès  du  mal  ,  une  humeur  Se  des 
fibres  purulentes.  Et  pour  rendre  fon  opinion  plus  probable  ,  il  fait  re- 
marquer qu'en  introduifant  dans  l'urethre  une  bougie  imbibée  d'huile ,  on 
détruit  quelquefois  entièrement  ce  vice,  que  l'on  prend  pour  une  carnofité  , 
ce  qui  n'arriveroit  certainement  pas  ,  fi  c'étoit  véritablement  une  excroif- 
fance  charnue.  Pour  moi  ,  à  dire  vrai  ,  je  crois  ne  devoir  méprifer  aucune 
de  ces  opinions  ,  qui  routes  font  fondées  fur  les  obfervations  de  très-grands 
maîtres  ,  8c  je  penfe  qu'il  faut  les  réunir  (a).  Rien  n'empêche  de  croire  ,  en 
en  effet  ,  que  ce  mal  puiffe  être  produit  dans  différens  fujets  par  des  cau- 
fes  différentes.  Le  même  effet  ,  comme  perfonne  ne  l'ignore ,  peut  reconnoî- 
tre  divers  principes.  Mais ,  au  refte  ,  quoiqu'il  en  foit  de  la  vérité  des  dif- 
férens fentimens  que  je  viens  d'expofer ,  l'expérience  nous  apprend  qu'il  im- 
porte fort  peu  au  Chirurgien  de  connoître  la  vraie  caufe  de  cette  maladie  , 
puifque  dans  tous  les  cas  on  emploie  pour  l'ordinaire  ,  le  même  traitement 
avec   un  fuccès  égal. 

ï  I. 

Kagnoftic.  Il  eft  affez  facile  de  reconnoître  l'exiftence  de  ce  mal ,  connu  chez  les 
François  fous  le  nom  de  carnofités  ,  par  le  fimple  récit  des  incommodités 
que  le  malade  a  éprouvées.  Le  paffage  de  l'urine  n'eft  pas  bouché  tout 
d'un  coup ,  comme  dans  certaines  autres  retentions  d'urine  8c  dans  quelques 
maladies  de  la  veffie ,  mais  il  fe  rétrécit  peu-à-peu  6c  fe  ferme  enfin  tout- 
à-fait.  Le  malade  eft  obligé  d'uriner  très-fouvent  ,  à  caufe  de  l'irritation 
continuelle  qu'excite  l'efpèce  de  corps  étranger  contenu  dans  l'urethre  ; 
ÔC  fon  urine  charrie  du  pus  8c  de  petites  fibrilles  ou  pellicules.  Quelque- 
fois les  malades  ont  en  même  tems  une  petite  fièvre  :  comme  le  mal  a 
principalement  fon  fiége  dans  l'intérieur  de  la  verge  ,  c'eft  en  introdui- 
fant dans  l'urethre  un  algalie ,  une  fonde  de  plomb  ,  ou  une  bougie ,  que 
l'on  parvient  à  s'affurer  de  fon  exiftence  ;  car  là  où  l'inftrument  eft  arrêté  Se  ne 
peut  plus  avancer,  on  conjecture  que  fe  trouve  le  fiége  du  mal.  Au  refte  , 
comme  cette  maladie  caufe  non-feulement  des  douleurs  ôc  des  angoiffes 
terribles  ,  mais  encore  une  très-grande  difficulté  d'uriner  ,  ÔC  quelquefois  la 
mort  même ,  il  faut  fe  hâter  de  fecourir  les  malades. 

(a)  Dansl'obferv.  LXXVIII.  de  Ruyfch  pag.  no.  on  voit  la  figure  d'une  veffie  qui  con- 
îenoit  dans  fa  cavité  derrière  fon  col  ,  de  véritables  carnofités  ou  excroiffances  char- 
nues. Or  ,  fi  ces  excrohTances  peuvent  fe  former  derrière  le  col  de  la  veffie  ;  je  ne 
vois  aucune  raifon  pourquoi  il  ne  pourrait  pas  s'en  former  de  pareilles  dans  fon  col 
même  ou  dans  le  canal  de  l'urethre  ,  fur-tout  quand  il  y  a  des  ulcères  dans  ces  parties. 

III. 
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III. 

Si  le  mal  eft  récent ,  &  que  l'urethre  ne  foit  pas  encore  extrêmement  re-     Traitement 
tréci  ,    on  le  guérit  ordinairement  avec  allez  de  facilité  de  la  manière  fui-  des  c"n°C- 
vante  :  on  fait  alTeoir  le  malade  fur  une  chaife  ou  fur  un  lit  ;  enfuite  le   Chi-  ridéraMes""" 
rurgien  prend  la  verge  avec  la  main  gauche  ,   8c   tenant  avec  la    droite  une 
fonde   de  plomb    ou  une  bougie  d'environ   un  pied  de  longueur  &  de  l'é- 
paiiTeur  d'une  fonde  ordinaire  ,  bien  frottée  d'huile  auparavant  ,  il   l'infinue 
doucement  dans  l'urethre  jufqu'au  (îége  du  mal  8c  même  un  peu  au-delà  ,  après 
quoi  il   l'affujettit  avec  un   lien  de  peur  qu'elle  ne  tombe ,    Se  la   laiffe  ainli 
plufieurs  jours  en  place  ,  jufqu'à  ce  qu'il  s'apperçoive  que  l'urethre  a  recou- 
vré fon  premier  état.  On  empêche  au  moins  par-là   que  le  mal    ne  faiTe  de 
plus  grands  progrès.   Toutes  les  fois  que  le  malade   eft  prefle  par  le  befoin 
d'uriner,  on  retire  la  bougie  ou  la  fonde  de  plomb  ,  8c   lorfqu'il  a  lâché  fon 
urine ,    on  la  remet   de  la  même  manière  que  je  l'ai  dit  ;  ce  que  l'on  conti- 
nue jufqu'à  parfaite  guerifon. 

I  V. 

Lorfque  le  mal  eft  déjà  fi  fort  invétéré  ou  fi  grave  qu'on  ne  peut  fe  pro-  ,  ^tiîtement 
mettre  de  le  guérir  en  peu  de  tems  par  la  méthode  que  je  viens  de  propofer  ,  ^nfidéra- 
la  plupart  des  Chirurgiens  ont  penfé  jufqu'aujourd'hui ,  qu'il  étoit  néceffaire  bles« 
de  frotter  l'extrémité  de  la  fonde  de  plomb  ou  de  la  bougie  qu'on  introduit 
dans  l'urethre ,  avec  quelque  médicament  légèrement  efcarrotique  ,  tel  que 
le  verd-de-gris  ,  le  vitriol  blanc ,  l'alun  brûlé  ,  le  précipité  rouge  ,  l'onguent 
brun  ou  segiptiac  ;  manœuvre  qu'ils  confeillent  de  répéter  une  ou  deux  fois 
par  jour,  ou  même  plus  fouvent,  fuivant  l'exigence  des  cas,  jufqu'à  ce  que 
par  l'ufage  continué  de  ces  corrofifs  on  foit  parvenu  à  confumer  toutes 
les  excroilTances  ,  St  qu'on  ait  rendu  au  canal  de  l'urethre  toute  fa  liberté  ; 
êc  ils  rapportent  divers  exemples  de  guèrifons  opérées  par  cette  méthode  (a). 
Mais  Saviard  ,  Brunner  ,  Benevoli  et  Colot  ,  perfuadés  que  l'excroiiTance  de 
chair  n'eft ,  dans  ce  cas ,  qu'une  chimère  ,  penfent  qu'elle  eft  plutôt  nuifible 
que  falutaire  ,  &  qu'elle  eft  capable  de  ronger  l'urethre  lui-même  &  de  l'ul- 
cérer (fc).  Je  fuis  abfolument  du  même  avis ,  pour  les  cas  où  il  n'y  a  réelle- 
ment aucune  carnofité  ;  8c  je  penfe  qu'il  faut  alors  bannir  l'ufage  des  ef- 
carrotiques  ,  Se  s'en  tenir  à  cette  méthode  plus  douce  que  j'ai  expofé 
ci-deffus  ,  8t  la  continuer  pendant  long-tems  ;  car  un  agent  modérément 
aâif  opère  ici  ce  qui  ne  peut  l'être  par  un  trop  violent.  Au  refte  ,  avant 
d'introduire  dans  l'urethre  la  fonde  de  plomb  ou  la  bougie  frottée  d'huile 
d'amandes  douces ,  il  eft  à  propos  de  faire  uriner  le  malade  ,  afin  qu'elle  puiffe 
refter  enfuite  plus  long-tems  dans  le  canal ,  6c  dilater  plus  efficacement  les 
parties  refferrées  ôc   gonflées ,    ce  que   l'on  continue  jufqu'à  ce  que   l'urine 

(a)  Comme  Alphonfe  Ferrier  ,  Mayerne  &  quelques   autres. 

(fc)  Saviard  ,  obf.  74  ,  rapporte  un  cas  où  les  efcarrotiques  ayant  été  employés ,  ils  exci- 
tèrent dans  l'urethre  une  inflammation  fi  violente  &  une  telle  putréfaction  ,  que  le  ma- 
lade en  mourut.  Voy.  aufii  l'obferv.  73,  Colot  juge  aufli  ces  médicamens  très  pernicieux  5 
ir.  de  la  taille  ,  pag.  156. 

Tom.  H.  Ll 

\ 
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coule  de  nouveau  à  plein  canal.  Dans  les  cas  où  Purethre  a  beaucoup 
fouffert  Se  pendant  long-t-cras  ,  il  eft  néceffaire  ,  même  après  que  le  malade 
eft  parfaitement  guéri  ,  pour  prévenir  une  rechute  ,  de  lui  faire  porter  en- 
core la  fonde  de  plomb  ou  la  bougie ,  pendant  quelques  femaines ,  ou  du 
moins  de  l'introduire  dans  l'urethre  trois  ou  quatre  fois  par  jour  &  de  l'y 
laiffer  pendant  quelque  tems ,  afin  de  maintenir  par-là  le  canal  dans  le  degré 
de  dilatation  qu'on  lui  a  procuré.  Enfin  Benevoli  confeille  d'enduire  le  bout 
de  la  fonde  avec  l'emplâtre  de  diapalme  y  dans  la  vue  de  dilater  plus  puif- 
famment  l'urethre  dans  l'endroit  affe&é,  6c  de  hâter  la  guèrifon.  Pendant  ce 
îems-là  je  me  fuis  très-bien  trouvé  de  faire  de  tems  en  tems  dans  l'urethre ,  au 
moyen  d'une  petite  feringue  ,  des  injections  avec  des  liqueurs  capables  d'en, 
deffécher  les  ulcères  ou  d'en  abbattre  le  gonflement  ,  telles  que  l'eau  de 
chaux  ou  de  plantain  avec  un  peu  de  fucre  de  faturne  .>  ou  de  pierre  médi- 
camenteufe  de  CroUius, 

V. 

Traitement      Lorfque  le   canal  de  l'urethre  eft  tellement  bouché  que  l'urine  eft  totale- 

aans  les   cas  .  ^  ,        ..   r  .  ,  .  ,..     *.         .     .    n 

Us  plus  gra.  ment  interceptée ,  il  faut  avoir  recours ,  a  moins  qu  il  n  y  ait  inflammation  , 
m*  à  la  fonde  d'argent  ou  de  fer  ;  &  fi  l'on  ne  peut  venir  à  bout  de  la  faire 

entrer  dans  la  partie  refferrée  de  l'urethre  en  la  pouffant  doucement  ,   on 
prendra  le  parti  de  l'enfoncer  avec  plus  de  force ,  avec  précaution  cepen- 
dant ,   dans  la  vue  de  déchirer  la  carnofité  ou   la  cicatrice  ,    ou    d'exercer 
une   forte  compreflion  fur  les  parties  tuméfiées  par  une  callofité  ou  par  un 
ulcère  ,    &  par-là  de  dilater  fuffifamment  l'urethre  pour  donner  iffue  à  l'u- 
rine. Après  qu'on  l'a  vuidée  ,  il  faut  fe  hâter  d'en  venir  à  la  fonde  de  plomb 
ou  à  la  bougie  frottées  d'huile  d'eeufs  ou  d'amandes  douces ,  afin  d'entrete- 
nir l'ouverture  qu'on  vient  de  pratiquer.  Mais  fi   l'inflammation    ÔC    la   vio- 
lence des  douleurs   empêchent  de  faire  ufage  du  cathéter  pour  ouvrir  un  paf- 
fage  à  l'urine  ,  &.  que  cependant   cette  humeur  ramaffée  dans  la  vefîîe  caufe 
au   malade  des   tourmens  infupportables  ôc  mette  fa  vie  dans  un  péril  immi- 
nent ,  on  aura  recours   à  un  moyen  de  guèrifon  imaginé   dans  ces  derniers 
tems  ,  &  dont  l'effet  eft  des  plus  prompts.  Mais  il  faut  y  venir  fans  délai  ; 
le  moindre  retardement  rendrait  la  maladie  incurable  ôc    catueroit  la   mort 
au  malade.  Ce  moyen  de  guèrifon  confifte  à  ouvrir  la  veïïîe  avec  un  inftru- 
ment  compofé  d'une  pointe  triangulaire  renfermée  dans  un  tuyau  ,  Se  connu 
fous  le  nom  de  trocar  ,  qu'on  enfonce  ou  dans  le  périné  ou  fur  l'os  pubis  ,  au: 
même  endroit  que  l'on  ouvre  dans  l'opération  de  la  taille  par  le  haut  appa- 
reil ,  ainfi  que  je  l'expoferai  plus  au  long  dans  la  fuite.  Lorfqu'on  aura  ainfî 
percé  la  veflîe  &  qu'on  aura  vuidé   l'urine  par  le  moyen  du  tuyau    qu'on  a 
iaiffé  dans  la  plaie  ,  on  travaillera  au  plutôt  à  remédier  au  mauvais  état  de 
l'urethre ,  de  la  manière  que  je  l'ai  dit  ;    &   lorfqu'on   fera    parvenu    à  le 
dilater  fufnfamment  pour  que  l'urine  coule  déformais  à  plein  canal,  on  tirera 
le  tuyau  qu'on  avoit  Iaiffé  dans  l'ouverture  de  la  veffie ,  &  on  traitera  cette 
plaie  comme  une  plaie  ordinaire. 

V  L 

Msaîère dâ      Si  la  difficulté  durîner  ou  la  fuppreflîon  totale  d'urine  font  produites  par 
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l'inflammation  de  l'urethre  ou  du  col  de  la  veflîe  ,  il  faut  bien  fe  garder  d'en  remuer  à 
venir  au  cathéter ,  à  la  fonde  de  plomb   ou  aux  bougies  ;  on  ne  feroit  par-  J!1^ ad™™u"teJ 
là  qu'irriter  le  mal.   On  fera  dans  ce   cas  au   malade  une  ou   deux  grandes  this. 
faignées  ,  &  l'on  s'attachera  à  combattre  l'inflammation  par  les  réfolutifs  or- 
dinaires tant  internes  qu'externes  ,  &  principalement  par  des  fomentations 
ou  cataplafmes  difcuflîfs  appliqués  fans  relâche  fur  la  partie  affectée.  Lorf- 
que  l'inflammation  fera  un  peu  calmée  ,    on  pourra  avoir  -recours  au  cathé- 
ter ,   à  la  fonde  de  plomb  ou  aux  bougies,  que  l'on  introduira  doucement 
dans  l'urethre  à  diverfes  reprife's  ,  plufieurs  fois  dans  la  journée ,  Se  l'on  tâ- 
chera de  dilater  par  ce  moyen  les  parties  reflèrrées.  Le  même   traitement  a 
lieu  lorfque  la  fuppreffion  d'urine  dépend  du  gonflement  de  l'urethre.  Dans 
le  cas  d'inflammation  légère ,  on  peut  dès  le  commencement  recourir  à  la 
fonde ,  Si  procurer  par-là  une  iffue  à  l'urine. 

VI  I. 

Au  refte  ,  il  y  a  une  obfervation  effentielle  à  faire ,  au  fujet  de  l'ufage  Quelques 
des  bougies  dans  le  cas  de  retréciffement  de  l'urethre  tel  que  je  l'ai  expli-  observations 
que  ;  c'eft  qu'il  faut  éviter  avec  foin  de  les  pouffer  trop  avant  Se  jufques  "  ce  *""' 
dans  la  veflîe.  Il  feroit  à  craindre  qu'il  ne  s'en  détachât  quelque  petit  mor- 
ceau qui  ,  en  reliant  dans  la  veflîe  ,  pourroit  donner  lieu  à  la  formation  d'un 
calcul ,  comme  on  l'a  vu  arriver  quelquefois.  Il  faut  encore  obferver  que  lorf- 
que la  difficulté  d'uriner  eft  caufée  par  quelque  maladie  de  la  veflîe  même  , 
comme  par  une  excroiffance ,  un  abfcès  ,  un  ulcère  ,  ou  par  l'endurciffement 
de  fon  col  ou  des  proftates  ,  il  eft  très-rare  qu'on  puiffe  y  remédier  (a).  Les 
fondes  de  plomb  ,  les  bougies  ,  les  médicamens  rongeans  même  ne  font  ici 
d'aucun  fecours  ,  ou  plutôt  ils  font  nuifîbles.  Au  contraire  ,  lorfque  le  mal 
eft  une  fuite  d'un  ulcère  ou  d'une  cicatrice  de  l'urethre,  ou  du  gonflement  de 
fon  tiffu  produit  par  une  congeftion  de  fang  ,  on  réuflît  très  -  bien  à  le  guérir 
par  l'ufage  des  fondes  de  plomb  ou  des  bougies  frottées  d'huile.  Les  cica- 
trices même  de  l'urethre  peuvent  par  ce  moyen  être  fi  fort  amincies  ,  fui- 
vant  Benevoli ,  qui  l'affure  d'après  fa  propre  expérience  ,  que  l'urethre  recou- 
vre enfin  fon  diamètre  naturel  ;  8c  en  conféquence  cet  Auteur  conclud  fage- 
ment  que  cette  voie  de  guèrifon  eft  préférable  à  toutes  celles  qu'on  a  mis 
en  ufage  jufqu'à  ce  jour.  Mes  obfervations  m'ont  fait  reconnoître  en  effet 
que  cela  étoit  vrai  dans  la  plupart  des  cas. 

(a)  Voy.  l'obfervat.  de  Brunner  dans  les  Ephémer.  des  Cur.  de  la  Nat.  cent.  I  Si  IL 
obfervat.  97.  pag.  zoo.  6c  l'ouvrage  de  Benevoli  que  j'ai  cité  ci-defliis. 
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CHAPITRE     CXXXIX. 

De  l'extraction  de  la  pierre  arrêtée  dans  le  canal  de  l'urethre, 

I. 

Divers  fie"-  T  L  arrive  quelquefois  dans  les  hommes  fujets  à  la  pierre  ,  qu'un  petit 
ges  de  la  J[  caicul  parvenu  dans  le  canal  de  l'urethre  s'y  arrête  (a)  ,  6c  caufe  au  ma- 
lade ,  outre  de  vives  douleurs ,  une  très-grande  difficulté  d'uriner  &.  fouvent 
même  une  fuppreffion  totale  d'urine.  L'état  affreux  où  il  fe  trouve  alors  ré- 
duit ,  exige  qu'on  fe  hâte  de  faire  l'extraction  de  ce  calcul  ainfi  arrêté.  Il 
peut  être  litué  en  différentes  parties  de  l'urethre.  On  le  trouve  tantôt  à  l'o- 
rigine de  l'urethre  ,  c'eft-à-dire  derrière  le  fcrotum  ,  auprès  du  périné  dans 
le  col  ou  le  fphin£ter  de  la  veffie  ,  tantôt  vers  le  milieu  du  canal  au- 
devant  du  fcrotum  ,  tantôt  enfin  tout  près  de  l'extrémité  de  l'urethre.  Ce 
calcul  fe  loge  auffi  quelquefois  dans  une  expansion  particulière  ou  fac  for- 
mé par  l'urethre.  Voyei  la  defcription  qu'en  donne  le  û.ran  dans  fon  obferva- 
tion  79.  tom.  II ,  où  il  rapporte  un  cas  femblable.  Denys  fait  auffi  mention 
de  pareils  facs ,  obferv.  de  chirurg.  pag.  144.  Je  trouvai  moi-même  en  1737, 
dans  cette  ville  d'Helmftad  ,  de  petits  calculs  renfermés  dans  une  de  ces 
poches  ,  qui  étoit  fituée  au-devant  du  fcrotum  &  au-deffous  de  l'urethre  ? 
Se  ,  ce  qui  efl:  rare,  j'en  retirai  par  l'incifion  y  deux  qui  étoient  renfermés  dans 
le  même  fac.  Je  les  ai  fait  graver  pi.  XXVII.  fig.  16  Se  17.  On  reconnoît  le 
lieu  que  ces  pierres  occupent  dans  l'urethre  ,  tant  par  le  iiége  des  douleurs , 
que  par  le  tait  6c  la  fonde. 

I  L 

Traitement  Le  traitement  fouffre  auffi  quelques  variétés.  Lorfque  le  mal  ne  fait  que  de 
ans  asifior.  cortimencer ,  on  efTaye  d'abord  l'ufage  des  remèdes  capables  de  favorifer  l'é- 
coulement des  urines  ,  foit  internes  foit  externes  ,  tels  que  les  fomentations , 
les  catapla-fmes  ,  les  bains,  les  elyfteres  Se  autres  femblables  ,  qu'il  faut  conti- 
nuer pendant  quelque  tems.  Si  ces  remèdes  ne  produifent  aucun  effet ,  on  fera 
plufieurs  fois  le  jour  dans  l'urethre  des  inje&ions  chaudes  avec  l'huile  d'oli- 
ves ou  d'amandes  douces  ,  dans  la  vue  de  lubrifier  les  parois  du  canal  St  de 
faciliter  par  là  l'expulfion  du  calcul  \  on  peut  auffi  dans  la  même  vue  faire 
prendre  au  malade  un  bain  émollient.  Quelques-uns  lient  la  verge  au-delà  de 
l'endroit  où  la  pierre  efl:  arrêtée ,  8c  dilatent  enfuite  la  partie  antérieure  du 
canal  de  Furethre ,  en  y  foufflant  fortement  dedans ,  pour  que.  la  pierre  puifïè 
être  poufTée  en  avant  avec  plus  de  facilité.  Ce  procédé  eft  en  ufage  parmi  les 
Egyptiens ,  à  ce  que  difent  quelques  Auteurs  ,  &.  entr'autres  Profper  Alpin  % 
de  medic.  JEgypt..  lib.  M.  cap.  XIV. 

I  î  I. 

Traitement  , 

gai  Je  f«.         Si  maigre  ces  fecours  le  calcul  n'eft  point  expulfé ,  &  que  même  le  malade 


C«)  On  peut  à  ce  fujçt  confulter  Celfe  dans  l'endroit  où  il  parle  du  calcul-. 
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foit  toujours  plus  preffé  par  la  rétention  d'urine ,  il  faut  en  venir  à  un  mo- 
yen de  guèrifon  plus  efficace.  Et  d'abord  fi  la  pierre  eft  encore  engagée  dans 
le  col  de  la  veffie ,  on  peut  la  retirer  en  faifant  une  incifion  au  périné  ,  à 
l'endroit  où  le  doigt  nous  la  découvre.  Comme  la  plupart  des  malades  crai- 
gnent le  fer  ,  quelques  Médecins  8c  Chirurgiens  veulent  qu'on  fe  contente  dans 
ce  cas  ,  de  repouffer  la  pierre  dans  la  veffie  ;  mais  comme  il  eft  à  craindre 
qu'elle  n'y  devienne  encore  plus  groffe  ,  qu'elle  ne  caufe  enfuite  au  malade 
des  douleurs  beaucoup  plus  fortes  ,  ôt  ne  le  mette  dans  un  plus  grand  dan- 
ger ,  je  préférerois  l'incifion.  Il  eft  donc  à  propos  de  laiffer  le  malade  fe  dé- 
cider lui-même  après  une  mûre  délibération.  Dans  le  cas  où  la  pierre  eft  tel- 
lement engagée  dans  le  col  de  la  veffie  qu'il  ne  foit  pas  poffible  de  la  repouf- 
fer avec  la  fonde ,  ou  fi  pouvant  le  faire  on  ne  le  veut  pas  ,  par  la  raifon 
que  je  viens  de  dire  ,  l'on  peut  Se  l'on  doit  en  faire  l'extraction  par  le  moyen 
de  la  même  incifion  qu'on  a  coutume  de  pratiquer  dans  l'opération  de  la 
taille  au  petit  appareil  (  voy.  le  chap.  fuivant  )  ;  c'eft-à-dire  en  coupant  fur  la 
pierre  même,  que  l'on  foutient  avec  un  ou  deux  doigts  introduits  dans  l'anus  ; 
il  n'y  a  fouvent  pas  d'autre  moyen  de  fauver  la  vie  au  malade.  Si  la  pierre 
eft  fituée  auprès  du  gland ,  il  n'y  a  rien  de  mieux ,  après  avoir  employé  les 
remèdes  dont  j'ai  parlé  ci-deiïus  §.  I.  que  de  lubrifier  l'urethre  par  des  in- 
jections huileufes  ,  &  après  l'avoir  fuffifamment  relâchée  ,  d'amener  la  pierre 
en  avant  avec  les  doigts ,  ou  même  ,  fur-tout  dans  les  enfans ,  au  moyen  de  la 
fuccion.  On  a  par-là  l'avantage  de  guérir  le  malade  fans  faire  d'incifïon  ,  & 
par  conféquent  fans  avoir  lieu  d'appréhender  la  cicatrice  Se  la  fiftule  que 
cette  opération  laiffe  quelquefois  (a).  Si  le  calcul  eft  arrêté  fort  près  de  l'ou- 
verture externe  de  l'urethre ,  on  le  faifira  avec  des  pincettes ,  un  crochet  ou 
une  curette  (  voy.  pi.  VI.  fig.  14.  )  Se  on  l'attirera  doucement  en  dehors  (b).  Si 
on  ne  peut  venir  à  bout  d'en  faire  l'extraction  de  cette  manière  ,  on  peut  avoir 
recours  à  l'inftrument  que  Mariai  (c)  vante  fi  fort  pour  cet  ufage  ,  ôc  dont  il 
a  donné  la  defcription  (  vqy.pl.  XXIX.  fig.  7.  ).  Pour  s'en  fervir,  on  infinue 
dans  l'urethre  la  partie  A  frottée  d'huile  ;  on  la  pouffe  avec  précaution  juf- 
qu'au  delà  de  la  pierre  ;  on  accroche  celle-ci  &  on  la  tire  au  moyen  de  l'au- 
tre partie  B  qu'on  tient  dans  la  main.  Si  on  n'eft  pas  muni  de  cet  infini- 
ment ,  on  peut  dans  le  moment  en  faire  un  femblable  avec  un  fil  d'airain 
ou  de  fer  que  l'on  plie  de  la  même  façon.  Mais  fi  tous  ces  moyens  de  guèrifon 
ont  trompé  l'attente  du  Chirurgien  ,  foit  à  caufe  de  l'inflammation ,  foit  parce 
que  la  pierre  eft  trop  groffe  ,  Tulpius  (d)  ,  Garangeot  (e)  8c  Denys  confeillent 
de  recourir  au  fer.  Ces  Auteurs  recommandent  d'ouvrir  tout-à-fait  le  gland 
avec  des  cizeaux  ,  par  fa  partie  fupérieure  ,   de  tirer   la  pierre  au   moyen 

(a)  Voy.  Hornius  chirurg.  Se  les  obfervat.  de  Tulpius ,  où  l'on  trouve  quelques  exemples 
de  guèrifons  opérées  par  cette  méthode,   lib.  III.  cap.    8. 

(fc)  On  peut  voir  l'exemple  d'un  calcul  tiré  avec  des  pincettes,  dans  Scultet ,  obferv.  6$. 

(c)  Voy.    Marini ,  pratica  ,  fig.  I. 

ld)  Dans  l'endroit  que  je  viens  de  cirer ,  où  il  parle  ainfi  :  fi  le  calcul  eft  arrêté  auprès* 
du  gland ,  coupef  hardiment  ,  ajjuré  que  l'inégalité  de  la  cicatrics  n'eft  pas  fi  fort  à  craindra 
dans  la  partie  charnue,  du  bout  de.  la  verge  ,  que  dansfon  milieu ,  qui  ejl  membraneux. 

(e)  Opérât,  de  chirurg,  psg.  572. 
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d'un  crochet  qu'on  introduit  dans  l'ouverture  ,  8c  de  laver  enfuke  la  plaie 
avec  du  vin  Se  de  la  panfer  avec  un  plumaceau  chargé  de  quelque  baume 
agglutinatif.  Mais  comme  ces  fortes  de  plaies  fe  réunifient  pour  l'ordinaire 
allez  difficilement ,  il  feroit  mieux  ,  s'il  étoit  pofïible  ,  de  faire  l'extratfion  de 
la  pierre  fans  incifer  le  gland.  On  trouve  dans  Sculîet ,  obferv.  66  ,  l'exem- 
ple d'un  calcul  tiré  ainfi  de  l'urethre  fans  incifion. 

I  V. 

Ce  qu'il  faut  Enfin  ,  fi  tous  les  fecours  que  je  viens  d'indiquer  font  infuffifans  pour  faire 
faireie'rre"qeft  f°n'r  *a  pierfe  •>  comme  il  arrive  ordinairement  lorfqu'elle  eft  arrêtée  au  mi- 
arrètée  au  lieu  de  l'urethre  ,  l'unique  moyen  qui  relie  pour  fauver  le  malade  ,  que  la 
"è'thre de  l'u"  retenti°n  d'urine  ,  des  etforts  violens  ,  £c  des  douleurs  atroces  mettent  dans 
le  plus  grand  danger,  c'eft  d'incifer  la  partie  de  l'urethre  où  la  pierre  eft  ar* 
rêtée  ,  ôc  de  la  tirer  par  cette  ouverture.  Voici  comment  il  faut  s'y  prendre  : 
on  tire  dabord  fortement  la  peau  de  la  verge  en  avant ,  comme  Celfe  (a)  le 
recommande  ,  ou  ,  ce  qui  vaut  encore  mieux  ,  félon  d'autres  (b) ,  en  arrière 
vers  l'os  pubis  ,  de  manière  que  le  gland  foit  entièrement  recouvert  dans  le 
premier  cas  ,  &  tout-à-fait  à  nud  dans  le  fécond.  On  fait  alors  une  ligature 
autour  de  la  verge  derrière  la  pierre  ,  pour  empêcher  que  les  mains  de  l'o- 
pérateur ne  falfent  reculer  celle-ci  en  arrière.  Le  Chirurgien  applique  en- 
fuite  le  pouce  de  la  main  gauche  fur  la  pierre  même  ,  de  manière  qu'elle 
ne  puiife  gliiler  en  avant  ;  après  quoi  il  fait  avec  la  main  droite  une  incifion 
longitudinale  fur  le  côté  de  la  verge  ,  8c  tire  enfin  la  pierre  avec  fes  doigts , 
ou  au  moyen  d'un  inftrument  tel  que  des  pincettes ,  un  ftilet  ou  un  crochet. 
Après  avoir  ainfi  tiré  la  pierre  ,  il  lahTe  aller  la  peau  ,  il  fait  couler  fur  la 
plaie  un  peu  de  baume  vulnéraire  8c  la  couvre  d'un  emplâtre.  Par  ce  mo- 
yen ,  l'ouverture  qu'on  a  faite  à  l'urethre  fe  trouve  recouverte  par  la  peau  , 
il  n'y  a  point  à  craindre  que  l'urine  fe  dévoie  en  paflant  ,  Se  la  plaie  fe 
cicatrife  avec  plus  de  facilité.  Si  l'on  a  été  obligé  de  faire  une  incifion  un  peu 
longue,  il  fera  bon  d'introduire  dans  l'urethre  une  canule  de  plomb  que  l'on 
poulie  jufqu'au-delà  de  l'incifion  ,  pour  recevoir  l'urine  ,  Se  l'empêcher  de 
s'infinuer  dans  la  plaie  }  car  fi  elle  fe  faifoit  jour  par  là  ,  il  feroit  à  craindre 
qu'elle  n'excitât,  par  l'irritation  qu'elle  y  cauferoit  ,  des  douleurs  &  une  in- 
flammation confidérable  ,  qu'elle  ne  s'opposât  à  la  réunion ,  ou  même  qu'elle 
ne  donnât  lieu  à  une  fiftule.  On  préfervera  plus  fûrement  encore  la  plaie  du 
conta£t  de  l'urine  ,  fi  pendant  quelques  jours ,  avant  Se  après  l'opération  ,  on 
a  foin  de  retrancher  au  malade  la  plus  grande  partie  de  fa  boiffon.  Pour  ce 
qui  eft  de  l'ufage  d'incifer  l'urethre  par  le  côté ,  ce  n'eft  pas  fans  raifon  qu'on 
en  fait  un  précepte'  ;  car  fi  on  faifoit  l'incifion  en  defibus ,  l'urine  féjourneroit 
bien  plus  aifément  dans  la  plaie  ,  où  elle  feroit  déterminée  par  fon  poids. 
L'incifion  feroit  bien  plus  dangereufe  encore  au-deflus  de  la  verge ,  parce  qu'il 
faudroit  faire  une  plaie  trop  profonde  aux  corps  caverneux ,   d'où  pourroit 


(a)  Medic.  lib.  VIII.  cap.  i6. 

(6)  Voy.  IVidemann.  dans  fon  ouvrage  allemand  fur  la  taille  ,  pag.  58  5c  59.  8c  Paul  d'E. 
gine  lib.  VI.  cap.  60. 
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s'enfuivre  une  grande  hémorragie  &  d'autres  accidens  très-fâcheux.  Albucajîs  , 
célèbre  Médecin-Chirurgien  Arabe  ,  confeille  (a) ,-  lorfqu'on  ne  peut  venir  à 
bout  de  faire  fortir  avec  les  doigts  une  pierre  arrêtée  dans  l'urerhre  ,  de  la 
brifer  avec  un  inftrument pointu  ,  dont  il  donne  la  figure,  Se  qui  eft  une  efpèce 
de  trépan  perforatif  ;  mais  on  ne  peut  guère  faire  ufage  de  cet  inftrument 
fans  rifquer  de  maltraiter  l'urethre.  Si  ce  moyen  ne  réufïït  pas ,  il  veut  qu'on 
lie  la  verge  tant  au-defius  qu'au-deflbus  de  la  pierre  ,  afin  de  rendre  celle-ci 
immobile,  après  quoi  on  fait  l'incilion  8t  on  tire  le_calcul.  Voy.  fes  ouvrages 
part.  II.  chap.  LXI. 

V. 

La  méthode  que  je  viens  d'expofer  eft  celle  qui  a  été  le  plus  en  vogue  Méthode  de 
jufqu'aujourd'hui.  Il  me  refte  à  prcfent  à  parler  en  peu  de  mots  de  celle  que  Th<biult' 
feu  M.  Thibault,  célèbre  Chirurgien  de  Paris ,  imagina  il  n'y  a  pas  long- tems, 
pour  prévenir  plus  fûrement  la  fiftule  de  l'urethre  ,  6c  dont  Garangeot  a 
donné  la  defcription.  Ce  Chirurgien  tenant  la  verge  avec  la  main  gauche  ,  fai- 
foit  avec  la  droite  une  incifion  à  la  peau  feulement.  Enfuite  après  avoir  féparé 
avec  un  biftouri  l'urethre  d'avec  les  corps  caverneux,  il  y  faifoit,  avec  le  mê- 
me biftouri,  une  incifion  longitudinale  fur  l'étendue  de  la  pierre,  &  prefque 
fous  les  corps  caverneux.  La  pierre  étant  découverte  ,  il  la  retirait  avec  un 
crochet  ou  des  pincettes,  6c  il  panfoit  la  plaie  avec  un  plumaceau  couvert  de 
quelque  baume  agglutinatif ,  une  compreffe  &  une  bande.  Suivant  cette  mé- 
thode la  plaie  de  l'urethre  fe  trouve  recouverte  par  les  corps  caverneux  , 
ce  qui  empêche  l'urine  de  fe  dévier ,  ôc  rend  la  guèrifon  plus  prompte  que 
dans  l'autre  méthode  ,  à  ce  qu'afiurent  Thibault  Se  Garangeot. 

V  1. 

Lorfque  les  pierres  font  renfermées  dans  un  fac  particulier ,  le  lieu  le  plus     Lorfque  îa 
propre  pour  faire  l'incifion  eft  ,  félon  moi ,  celui  où  l'on  peut  parvenir  le  plus  Pierreeftren- 
aifément  à  ces  pierres ,  en  obfervant  de  couper  toujours  fur  le   côté.  C'eft  unTac  parti- 
ainfi  que  je  retirai  par  une  plaie  affez  large  ,  celles  dont  j'ai  fait  mention  ci-  ««lier, 
deflus  §.  I  ,  Se  que  j'ai  fait  graver  pi.  XXVII.  fig.  16  &  17.  Je  détergeai  en- 
fuite  le  fac  d'abord  avec  un  digeftif,  puis  avec  des  efearrotiques ,   tels  que 
le  précipité  rouge  ,  &  même  en  le  touchant  de  tems  en  tems  avec  la  pierre 
infernale  ;  Se  je  réunis  enfin  la  plaie  au  moyen  du  baume    de  copahu  &  de 
petits  emplâtres  agglutinatifs.  Mais  cette  réunion  de  la  plaie  eft    quelquefois 
extrêmement  difficile  ,  comme  le  prouve  l'obfervation  79  de  le  Dran7  qui  mit 
inutilement  plufieurs  procédés  en  ufage  pour  en  venir  à  bout.  Voy.  Tulp.  obferv» 
4.  lib.  III.  cap.  8.  Roonhuys.  obf.  17.   Wedel.  differt.  de  lithotomia  ,  où  l'on 
en  trouve  plufieurs  exemples  5   ôc  Denys  obferv.  pag.  144. 

(a)  Paré  &.  d'autres  Auteurs  parlent  auffi  de  cet  infiniment  ;  mais  on  riftjueroir  trop  p 
En  s'en  fervant ,  de  blefler  l'urethre» 
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CHAPITRE      CXL. 

De  la  Lithotomie  ,  ou  opération  de  la  taille  pour  les  hommes  ,  &  en  particulier } 
de  la  taille  au  petit  appared,  avec  quelques  remarques  fur  la  nephrotomie. 

I 

Cequec'eft  1T|  Ar  le  mot  de  lithotomie  ou  d'opération  de  la  taille,  on  entend  une  in- 


que  u  litho-  JJ/  cifion  qu'on  fait  à  la  veflie ,  pour  en  retirer  une  pierre  ou  quelqu'autre 
concrétion  contenue  dans  fa  cavité.  C'eft  pourquoi  quelques  Auteurs  vou- 
draient qu'on  donnât  à  cette  opération  le  nom  de  cyjlotomie  ,  à  caufe  du  mot 
grec  Kvtrns ,  qui  lignifie  veflie  (a) ,  de  même  qu'on  appelle  nephrotomie  ,  celle 
par  laquelle  on  tireroit  une  pierre  contenue  dans  les  reins  ;  opération  qu'on 
pratique  très-rarement ,  8c  dont  je  dirai  quelque  chofe  à  la  fin  de  ce  cha- 
pitre (b).  Ce  qui  rend  l'opération  de  la  taille  néceflaire,  c'eft  qu'il  n'y  a  juf- 
qu'à  préfent  aucun  moyen  connu  de  faire  fortir  de  la  veflie  une  pierre  dont 
le  diamètre  excède  celui  du  canal  de  l'urethre  :  cette  pierre  cependant  par  le 
fejour  qu'elle  fait  dans  la  veflie  ,  y  excite  une  inflammation,  des  ulcères  ,  une 
extrême  difficulté  d'uriner,  quelquefois  même  une  rétention  totale  d'urine, 
St  caufe  au  malade  ,  par  les  irritations  qu'elle  produit, des  douleurs  inexpri- 
mables qui  terminent  enfin  fes  jours  ,  ou  du  moins  qui  le  réduifent  dans  un 
état  pitoyable  ,  fans  efpoir  d'en  revenir  jamais.  Il  y  a  des  Médecins  ,  je  le 
fçais  ,  qui  penfent  qu'on  peut  venir  à  bout  par  des  médicamens  internes  ,  de 
brifer  £>C  de  chaffér  enfin  les  pierres  contenues  dans  la  veflie  (c)  ;  mais  l'effet» 
de  ces  remèdes  n'eft  fi  affez  fur  ,  ni  allez  prompt  ,  ni  même  confirmé  par 
des  obfervations  décifives  ;  les  guèrifons  qu'on  leur  atrribue  ,  paroiflent  venir 
du  hazard  plutôt  que  de  leur  aftion  ;  6c  je  ne  fâche  pas  qu'on  ait  jamais  dé- 
livré aucun  malade  d'une  pierre  un  peu  groffe ,  fans  le  fecours  de  l'opéra- 
tion. Il  n'eft  cependant  pas  douteux  que  des  médicamens  qui  auroient  véri- 
tablement la  vertu  de  brifer  le  calcul  ,  ne  fuflènt  payés  bien  chèrement 
par  les  grands  Se  les  riches  qui  feroient  dans  le  cas  d'en  avoir  befoin.  Je  ne 
crois   pas    non  plus   qu'on   ait  eflayé  avec  fuccès  en  Europe  ,  le  moyen  de 


(a)  Garangeot  veut  qu'on  dife  cyjlotomie.  Mais  d'autres  Auteurs  ,  &  notamment  Nebe. 
lins,  jadis  premier  Médecin  de  l'Electeur  Palatin,  &  célèbre  Profeffeur  d'Heidelberg, 
dans  fadiflertat.  fur  ia  lithotomie  ,  imprimée  à  Heidelberg  en  1710  ,  pag.  5.  trouve  que 
c'eft  chicaner  puérilement  fur  des  mots. 

(i)  Plufieurs  Médecins ,  &c  entr'aimes  Beverrkius  &  Tolet ,  trait,  de  la  taille  chap.  IV 
&c  V  ,  prétendent  qu'il  n'y  a  aucune  partie  du  corps  où  il  ne  puifle  fe  former  des  concré- 
tions pierreufes ,  &c  où  l'on  en  ait  même  trouvé.  Crellius  a  recueilli  &  publié  à  Leip. 
fick  >  en  1708  ,  plufieurs  obfervations  fur  cette  matière,  dans  un  programme  intitulé; 
Marmorea  memoria  feligmanni.  Et  comme  en  quelqu'endroit  que  ces  pierres  fe  trouvent , 
elles  caufent  des  douleurs  &  d'autres  accidens  ,  il  eft  à  propos ,  dans  tous  les  cas  ,  de  les 
en  tirer  ,  s'il  eft  poifible  ,  par  les  moyens  qu'on  juge  les  plus  convenables. 

(c)  J'ai  donné  dans  les  tranf.  philof.  une  obfervation  de  cette  efpèce,  qui  mérite  d'être 
remarquée ,  fur  des  calculs  prefqu'entièrement  brifés.  Je  les  garde  encore  chez  moi.  On 
trouve  auffi  cette  obfervation  dans  l'abrégé  des  tranf.  par  Martyne.  vol.  VII.  pag.  534. 

guèrifon 
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guërifon  qu'on  dit  être  en  ufage  chez  les  ^Egyptiens  ,  St  qui  confifte  à  di- 
later par  le  fouffle  l'urethre  ,  au  point  qu'il  puiffe  donner  pafiage  à  la  pierre  (a). 
Au  refte  ,  comme  l'opération  de  la  taille  eft  très-difficile  &.  très-dangereufe  ,  il 
n'eftpas  étonnant  que  dans  les  fiècles  les  plus  reculés,  &  dès  l'origine  même 
de  la  médecine  ,  il  y  ait  eu  des  Chirurgiens  ,  qui ,  négligeant  toutes  les  au- 
tres branches  de  l'art  de  guérir ,  fe  foient  uniquement  attachés  à  l'étude  Se 
à  la  pratique  de  cette  opération  (&).  En  effet ,  iî  on  n'eft  inftruit  à  fond  de  la 
ftruâure  ,  des  attaches  &  de  la  nature  de  la  veffie  &  des  parties  circonvoi- 
fines  ;  fi  on  n'eft  bien  au  fait  de  toutes  les  manœuvres  néceffaires ,  &.  fi  on 
n'y  eft  fuffifamment  exercé  ,  il  eft  fort  à  craindre  qu'au  lieu  de  fauver  le  ma- 
lade ,  on  ne  foit  la  caufe  funefte  de  fa  mort. 

I  I. 

L'expérience  nous  apprend  que  les  enfans  font  plus  fujets  au  calcul  de  la  Formation 
veffie  ,  que  les  adultes  (c)  ,  St  que  les  enfans  des  pauvres  gens  en  font  atta-  *  ?iG"e* 
qués  plus  fréquemment  que  ceux  qui  vivent  dans  un  état  d'aifance.  La  rai- 
fon  en  eft  qu'ils  mangent  trop ,  Se  qu'ils  fe  nourriiîênt  d'alimens  groffiers  8c 
indigeftes ,  ce  qui  produit  un  fang  trop  vifqueux  ôc  une  pituite  trop  épaiffe  , 
qui  produifent  à  leur  tour  des  pierres  dans  les  reins  ou  dans  la  veffie.  Dans 
les  enfans  la  pierre  fe  forme  ordinairement  d'abord  dans  la  veffie ,  puifque  la 
maladie  ne  s'annonce  pas  chez  eux  par  des  douleurs  de  reins  ,  ÔC  qu'a- 
près leur  mort  ces  vifcères  paroiffent  communément  être  dans  leur  état  na- 
turel. Mais  dans  les  adultes ,  la  caufe  primordiale  du  calcul  dépend  le  plus 
fouvent  d'une  obftru£tion  ou  d'une  inflammation  des  reins.  Les  François ,  les 
Anglois ,  les  habitans  des  Pays-bas  ,  6c  fur-tout  les  Hollandois ,  font  plus 
fujets  à  la  pierre  que  les  Allemans.  A  peine  dans  toute  l'Allemagne  trouve- 
t-on  autant  de  perfonnes  qui  en  foient  attaquées ,  qu'on  en  taille  en  une  année 
dans  la  feule  ville  d'Amfterdam.  Jacq.  Denys  foutient  même  dans  fes  obfervat. 
de  chirurg.  ,  qu'il  n'y  a  aucun  pays  au  monde  où  la  pierre  foit  auffi  com- 
mune qu'en  Hollande.  Pour  ce  qui  eft  des  caufes  éloignées  du  calcul ,  dont 
quelques  Auteurs  fe  plaifent  à  faire  une  longue  énumération  ,  telles  que  le  trop 
grand  ufage  du  fromage  ,  la  boiflbn  du  vin  du  Rhin  [d)  Sic.  elles  font  in- 
certaines ,  ou  du  moins  de  nature  qu'un  Chirurgien  lithotomifte  peut  fe; 
difpenfer  de  s'en  inftruire.  Au  refte  ,  foit  que  la  pierre  commence  à  fe  for- 
mer dans  la  veffie  ,  foit  qu'elle  n'y  parvienne  qu'après  avoir  pris  naiffance  dans 
les  reins,  elle  y  prend  quelquefois  un  accroiffement  prodigieux,  Se  l'on  en  voit 
qui  péfent  plufieurs  onces  ,  Se  quelquefois  même  une  ou  deux  livres  (e).  Le 

(u)  Comme  Profper  Alpin  nous  l'apprend  ,    medic.  cegypt.  pag.    104. 
(6)  Voyej  le    ferment  û'Hippocrate  ;  C  elfe  lib.  VII.  cap.  i6.  ;  Paul  d'Egine  lib.  III.  cap. 
45.  lib.  VI.  cap.  60. 

(c)  Albucafu  le  premier  l'a  fait  obferver,  part.  II.  cap.  60.  8t  d'autres  enfuite  ont  fait 
la  même  remarque. 

(d)  Dans  des  pays  où  le  vin  du  Rhin  eft  la  boiflbn  ordinaire  ,  il  y  a  beaucoup  moins 
de  perfonnes  calculeufes  qu'en  Hollande,  en  France  &  en  Angleterre  ,où  l'on  fait  ufage 
des  vins  de  France. 

(«)  Voy.  Groenevelt ,  diflert.  litholog.  pag.  34  &  67  ;  Denyt  oper.  chir.  dans  plufieurs; 
planches  ;  &  Crelliut ,  dans  le  programme  cité  ci  -  deflus. 

Tom.  IL  Mm 
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calcul  des  reins ,  fur-tout  s'il  eft  un  peu  gros ,  ne  peut  être  tiré  par  aucun  mo- 
yen ,  à  moins  qu'il  n'ait  par  hazard  donné  lieu  à  un  abicès  aux  lombes ,  &t 
que  cet  abicès  étant  enfuite  ouvert  par  les  feuls  effets  de  la  nature  ou  par  le 
fecours  de  l'art ,  les  mains  du  Chirurgien  puiffent  y  parvenir  ,  pour  en  faire 
l'extraction  ;  ôî  c'eft  là  l'opération  que  quelques  Auteurs  ont  appelle  nephro- 
tomie,  comme  je  l'ai  dit  ci-deffus.  Le  calcul  de  la  veflîe  ,  au  contraire  ,  à 
moins  qu'il  n'ait  acquis  un  volume  extraordinaire ,  peut  en  être  tiré  au  moyen 
d'une  incifion  que  l'on  fait  aux  parois  de  cevifcère.  Il  n'y  a  quelquefois  qu'une 
feule  pierre  dans  la  veflîe,  quelquefois  on  en  trouve  deux,  trois,  dix  Se  mê- 
me jufqu'à  vingt  (a).  Elles  font  tantôt  liftes  &  polies ,  tantôt  inégales ,  rabo- 
teules ,  8c  pour  ainfi  dire ,  épineufes  ou  armées  de  pointes.  Tantôt  elles  font 
molles  &.  comme  gipfeufes  ;  tantôt  dures  &  même  jufqu'à  l'excès ,  de  façon 
qu'il  n'eft  point  à  craindre  qu'elles  fe  brifent  pendant  l'opération  ,  ÔC  que  fi 
on  vouloit  même  ies  caifer  ,  on  ne  pourroit  en  venir  à  bout. 

III. 

Signes  de  Avant  d'en  venir  à  l'opération  ,  il  faut  toujours  s'aflurer  positivement  de 
U  pierre.  l'exiftence  de  la  pierre  dans  la  veflîe  ;  car  il  arrive  fouvent  qu'il  paroît  des 
fymptômes  abfolument  femblables  à  ceux  du  calcul  ,  8c  qui  reconnoiffent 
pourtant  une  toute  autre  caufe  ,  telle  qu'une  tumeur  ,  un  abfcès ,  une  in- 
flammation ,  un  ulcère  de  la  veflîe  ou  de  foncol,  fans  qu'il  y  ait  aucune  pier- 
re. Il  feroit  imprudent  &  cruel  de  faire  fubir  à  un  pauvre  malade  ,  une  opéra- 
tion aufli  dangereufe  que  celle  de  la  taille ,  fans  une  néceflîté  bien  avérée  , 
ÔC  la  réputation  du  Chirurgien  ne  manqueroit  pas  d'être  compromife  ,  puif- 
qu'on  pourroit  lui  reprocher  de  s'être  trompé  lourdement  ou  d'avoir  voulu 
tromperie  malade.  Or,  c'eft  par  les  lignes  fuivans  que  l'on  s'aiîure  de  la  pré- 
fence  de  la  pierre  dans  la  veflîe  :  le  malade  fent  ordinairement  une  douleur  ? 
une  démangeaifon  ôc  une  ardeur  à  l'endroit  de  la  veflîe  où  la  pierre  repofe. 
Il  éprouve  fouvent  une  difficulté  d'uriner  accompagnée  de  douleurs  ,  &C 
quelquefois  une  incontinence  d'urine.  L'urine  eft  prefqué  toujours  pâle  ou 
trouble  ôc  de  mauvaife  odeur  ;  elle  dépofe  communément  un  fédiment  mu- 
queux,  quelquefois  purulent  oufabuleux ,  6c  même  fanglant  lï  la  pierre  eft 
armée  de  pointes.  La  démangeaifon  8c  les  douleurs  s'étendent  dans  toutes  les 
parties ,  depuis  le  périné  jufqu'à  l'extrémité  du  gland  :  de  forte  que  les  enfans 
attaqués  de  ce  mal  ,  tiraillent  fans  celle  leur  verge  Se  leur  prépuce  avec  les 
mains  ,  8c  comme  cette  manœuvre  leur  procure  pour  l'ordinaire  quelque  fou- 
lagement  ,  ils  la  répètent  très-fréquemment ,  ôc  caufent  fouvent  par  -  là  à- 
ces  parties  une  extenfîon  conlîdérable.  Le  malade  éprouve  auflî  un  fentiment 
de  pefanteur  dans  la  veflîe  ,  lorfqu'il  fe  donne  quelque  mouvement  Se  fur- 
tout  en  courant.  Mais  tous  ces  lignes  que  je  viens  de  rapporter,  ne  font  pas 

(a)  Voy.  Toht ,  traité  de  la  taille  ch.  VI ,  où  il  parle  de  40  &  60  pierres  trouvées  dans 
îa  veffie.  Groenevelt ,  hc-.  cit.  p.  zi.  Ruyfch.  obferv.  chir.  I.  pag.  2.  où  il  eft  fait  mention- 
de  40  pierres  tirées  de  la  veffie-.  Et  Chefelden  ,  dans  Ton  Appendix  à  la  quatrième  édition 
de  fon  anatomie,  pag.  17.  ou  il  dit  en  avoir  tiré  à  un  feul  malade ,  jufqu'à  trente ,  qu'il 
a  fait  graver. 
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toujours  univoques ,  ni  même  conftans  ;  car  il  n'y  en  a  prefque  aucun  qui  ne 
punie  dépendre ,  &  qui  ne  dépende  en  effet  quelquefois ,  d'une  inflammation , 
d'un  abfcès  ,  d'un  ulcère  à  la  veffie  ,  d'un  skirre  à  fon  col  ou  à  la  glande  prof- 
tate ,  de  l'âcreté  de  l'urine ,  ou  de  quelqu'aurre  caufe.  On  parvient  un  peu 
plus  tôt  6c  plus  fûrement  à  reconnoître  la  préfence  de  la  pierre,  par  le  mo- 
yen fuivant ,  qui  étoit  en  ufage  parmi  les  anciens  Médecins  ,  Se  qui  eft  encore 
employé  aujourd'hui,  tant  par  les  lithotomiftes  ordinaires  ,  que  par  les  char- 
latans :  voici  en  quoi  il  confifte.  Le  malade  étant  couché  fur  fon  dos  ou  de- 
bout ,  le  Chirurgien  appuyé  l'une  de  fes  mains  fur  l'hypogaftre  ,  Se  infinuant 
un  ou  deux  doigts  de  l'autre  main  dans  l'anus  ,  il  examine  l'état  de  la  vef- 
fie ,  qui  avoifine  de  très  -  près  l'inteftin  rectum.  Si  les  doigts  rencontrent  une 
dureté  ou  fentent  quelque  chofe  de  péfant ,  on  foupçonne  Se  on  décide  mê- 
me qu'il  y  a  une  pierre  dans  la  veffie.  Mais  cet  indice ,  quoiqu'il  ne  foit  pas  à 
méprifer ,  n'eft  cependant  pas  infaillible  ,  puifque ,  comme  l'expérience  nous 
l'apprend  ,  un  skirre  ,  une  callofité  ,  ou  une  tumeur  quelconque  de  la  veffie  , 
de  l'inteftin  reâum  ou  de  la  proftate  ,  peut  faire  exactement  la  même  im- 
preffion  fur  le  ta£t.  Voici  donc  la  meilleure  manière  de  s'affurer  de  la  pré- 
fence de  la  pierre  dans  la  veffie  :  on  prend  une  fonde  ordinaire  ,  à  moins 
qu'avec  Sharp ,  on  ne  préfère  une  fonde  de  fer  ou  d'acier  {a)  non  creufée  ; 
&.  après  avoir  fait  coucher  le  malade  fur  le  dos ,  la  tête  un  peu  élevée  ,  ainfï 
que  je  l'ai  expliqué  au  chap.  CXXXVII.  on  introduit  cette  fonde  dans  fa  vef- 
fie ,  6c  lorfqu'elle  y  eft  parvenue  ,  on  la  promené  doucement  dans  fa  cavité. 
Le  fon  que  l'on  entend  alors  &  la  dureté  que  l'on  rencontre ,  plutôt  ou  plus 
tard  ,  fuivant  la  groffeur  de  la  pierre  (b)  ,  nous  font  connoître  non-feulement 
fa  préfence  dans  la  veffie  ,  mais  encore  jufqu'à  un  certain  point  fon  volu- 
me. Car  fi  on  la  trouve  aifément ,  8t  qu'elle  s'offre  toujours  au  bout  de 
la  fonde  ,  c'eft  un  ligne  qu'elle  eft  fort  greffe  ;  fi  on  a  au  contraire  de  la  peine 
à  la  trouver  ,  6c  qu'elle  fe  dérobe  auffitôt  à  la  fonde ,  on  a  lieu  de  penfer 
qu'elle  eft  petite.  Au  refte  ,  il  faut  convenir  que  l'on  rencontre  quelquefois 
de  grandes  difficultés  ,  non-feulement  dans  l'ufage  de  la  fonde  ,  mais  encore 
dans  le  jugement  que  l'on  doit  porter  fur  le  calcul  d'après  cet  ufage.  Car  quel- 
quefois i°.  la  dureté  que  l'on  fent  au-dedans  de  la  veffie  ,  eft  moins  produite 
par  une  pierre  que  par  une  tumeur  ,  une  callofité  ,  ou  une  excroiffance  de  la 
veffie.  z°.  La  pierre ,  fur-tout  fi  elle  n'eft  pas  bien  groffe  ,  peut  être  retirée 
dans  quelque  recoin  ou  cellule  de  la  veffie ,  tels  qu'il  s'y  en  trouve  quelque- 
fois (c)  ,  St  s'y  cacher  de  manière  qu'elle  fe  dérobe  à  la  fonde.  Enfin  30.  il  y 
a  des  cas  où  il  n'eft  pas  poffible  de  fonder  un  malade  ,  à  caufe  de  l'inflam- 
mation des  parties ,  d'un  ulcère  ,  des  grandes  douleurs ,  ou  d'autres  circonf- 
tances  pareilles  ;  on  eft  donc  alors  forcé  de  fe  borner  à  l'examen  de  la  veffie 


(a)  On  en  trouve  la  figure  dans  Scultet  pi.  40,  &  dans  la  pi.  XXIX  de  cet  ouvra- 
ge, fig.  s- 

(t)  On  peut  s'inftruirc  plus  a  fond  des  lignes  de  la  pierre  dans  Toletlib.cit.  chap.  VII 
8*  VIII.  8c  Denyt ,  qui  a  très-bien  traité  cette  matière  dans  fes  obferv.  de  chir.  pag.  27 
&   fuiv. 

(0  Poy.  pi.  XXXII.  fig.   1.  &  t. 

Mm  ij 
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par  le  moyen  des  doigts  introduits  dans  l'anus  ;  •&  à  dire  vrai ,  Ton  parvient 
fouvent  aflez  bien  par  là  à  reconnoître  le  volume  de  la  pierre. 

ï  V. 

Prognoftic<  Lorfqu'on  s'eft  affuré  ,  par  les  fignes  que  je  viens  de  détailler  ,  qu'il  y  a 
véritablement  une  pierre  dans  la  veffie  ,  fi  l'on  reconnoît  en  même  tems 
qu'elle  a  trop  de  volume  pour  pouvoir  fe  faire  jour  par  le  canal  de  l'ure- 
thre  ,  Se  qu'elle  donne  lieu  à  des  accidens  fâcheux  fa)  ;  comme  les  médica- 
mens  n'offrent  que  des  fecours  inutiles  ,  ou  du  moins  bien  trompeurs ,  l'uni- 
que moyen  qui  refte  pour  en  délivrer  le  malade  ,  c'eft  d'en  faire  l'extraction, 
par  l'opération  de  la  taille.  Mais  lorfqu'une  fois  le  malade  ou  fes  proches 
font  décidés  à  en  venir  à  cette  dernière  reiTource ,  il  eft  de  la  probité  Se 
de  la  prudence  du  Chirurgien  ,  de  leur  déclarer  naturellement  5c  fans  fard  „ 
tout  ce  qu'il  y  a  à  craindre  ou  à  efpérer  de  cette  opération.  Ses  promeffes 
ne  doivent  jamais  aller  au-delà  du  pouvoir  de  l'art ,  de  peur  que  fi  le  ma- 
lade venoit  à  fuccomber,  on  ne  le  taxât  d'erreur  ou  d'impofture.  Il  n'ap- 
partient qu'à  un  charlatan  de  fe  charger  ,  par  un  vil  motif  d'intérêt  ,  d'une 
opération  auffi  difficile  ÔC  auffi  dangereufe  ,  8c  de  promettre  aux  malades 
une  guèrifon  afîurée  ,  tandis  qu'ils  ont  tout  à  craindre  pour  leur  vie  ,  fur- tout 
s'ils  refufent  de  s'affujettir  à  un  régime  de  vie  convenable.  En  effet  ,  quoique 
par  l'invention  de  certains  inftrumens  ÔC  de  certains  procédés  nouveaux  ,  on 
ait  peu-à-peu  procuré  à  l'opération  de  la  taille  une  fi  grande  perfection  ,. 
qu'on  la  pratique  aujourd'hui  avec  beaucoup  plus  de  fuccès  qu'on  ne  faifoit 
autrefois ,  &  que  l'on  fauve  un  bien  plus  grand  nombre  de  malades  ,  fur- 
tout  fi  les  fujets  font  bien  conftitués  ÔC  qu'ils  foient  bien  conduits;  onnefçau- 
roit  nier  cependant  que  cette  opération  ne  foit  toujours  au  moins  accompa- 
gnée de  quelque  danger.  Il  eft  encore  effentiel  d'obferver  qu'elle  devient  d'au- 
tant plus  difficile  ,  que  la  pierre  eft  plus  groffe  8t  plus  raboteufe  ;  car  quel- 
quefois fon  volume  eft  tel  qu'il  eft  abfolument  impoffible  de  la  faire  fortir 
de  la  veffie,  comme  des  obfervations  l'ont  fait  voir  (b)  :  l'extraction  des  pier- 
res médiocres  ,  8c  même  un  peu.  groffes  ?  pourvu  qu'elles  foient  liffes  6c 
polies ,  fe  fait  cependant  affez  fouvent  avec  plus  de  facilité  ,  que  celle  des 
calculs  très-petits  (c) ,  parce  qu'on  a  quelquefois  beaucoup  de  peine  à  trouver 
ceux-ci ,  fur-tout  par  les  méthodes  modernes.  Les  pierres  ont  communément 
d'aujtiant  plus  de  volume,  qu'elles  ont  féjourné  plus  long-téms  dans  la  veffie  7. 
parce  qu'elles  y  acquièrent  un  accroiffement  fucceffif  par    la  juxtapofition  de 


(a)  Si  le  malade  n'éprouve  pas  dés  fymptômes  bien  graves  ,  il  peut  quelquefois  por^ 
1er  la  pierre  pendant  toute' fa'  vie  ■;-■&  orfen  a  quelquefois  trouvé  après  la  mort ,  dans 
des  perfonnes_  qui  ne  s'en  étoienî  jamais  plaint  pendant  leur  vie.  On  peut  même  ,  par  des 
remèdes  appropriés  ,  adoucir  ces  fymptômes  au  point  de  les  rendre  fupportables  ;  com- 
me on  peut  te  voir  dans  Rouffet ,  IVedel ,  diflert.  as  lithot.  8c  dans  les  Ephemer.  des  Cu- 
rieux de  la  Nat.  cent.  IX.  obf.  2, 

(fc)  C'eft  ainfî  .qu'Obus  Rorichius.  mourut  après  avoir  été  taillé,  parce  que  la  pierre; 
étoit  n  grofle.  qu'on  ne  put  venir  à  bout  de  la  tirer  de  la  veffie.  Vay.  fa  vie  dans.  1& 
confpeft.  des  illuftres  Chimiftes.. 

(c>  C'eft.  ce. qu'a,  enfeigné  Albu.wfii.lQc,  cit.  5&  enfuÎÊs  Frm.  Jacqusi  &  Dèitya. 
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îa  matière  tartareufe   de  l'urine  ,  qui  s'applique  ordinairement  à  leur  furfacê 
externe  ,  fous  la  forme  de  lames  ou  couches  concentriques  ,   ou  quelquefois 
fous  celle  de  petits  grains  ;  de  forte  qu'un  malade  fe  nuit  beaucoup  à  lui-mê- 
me ,  fi  l'horreur  qu'il  a  pour  l'opération  ,  la  lui  fait  différer  trop  long-tems  ; 
&  ceux  qui  l'entretiennent  dans  l'éloignement  pour  la  taille  ,  lui  donnent  un 
confeil   très-pernicieux ,  fur-tout  fi  les  fignes  font  connoître  que  le  calcul  eft 
déjà  fort  gros  ;  car  plus  on  diffère  l'opération  ,  plus  elle  devient  difficile  &C 
dangereufe  ,   à  caufe   du  vojume  de  la  pierre  qui  ne  ceffe  d'augmenter.  L'o- 
pération feroit  extrêmement  dangereufe ,  8c  même  tout-à-fait  déplacée  ,  fi  les 
forces  du  malade  étoient  ériuifées ,  foit  par  les  incommodités  qu'entraîne  la 
pierre  elle  -  même  ,  foit  par  quelqu'autre  maladie  ,   il  feroit  à    craindre  en 
effet  que  le  malade  n'expirât  pendant  l'opération  même ,  ou  peu  de  tems  après. 
Au  contraire  ,  plus  il  lui  refte  de  force  Se  de  vigueur ,  plus  la  pierre  eft  lifle  , 
polie  Se  médiocre  ,   quand  même  il  s'en  trouveroit  plufieurs    dans  la  veflle  , 
plus  l'opération  fe  fait  promptement  8t  facilement.  Enfin  ,  par  rapport  à  l'â- 
ge, Celfc  (a)  ne  veut  pas  que  l'on  taille  les  fujets  au-defibus  de  neuf  ans,  ni 
au-defius  de  quatorze ,  St  beaucoup  d'autres  Auteurs  font  d'accord  avec    lui 
fur  ce  point  ;  peut-être  parce  qu'ils  ont  cru  qu'avant   l'âge  de  neuf  ans  ,  les 
enfans  étoient  trop  délicats  pour  pouvoir  fupporter  l'opération.  Mais  pour  ce 
qui  eft  des  fujets   qui  ont  paffé   quatorze  ans  ,  je  n'en  vois  pas  auflî  bien  la 
raifon  ;  quelques  Auteurs  penfent  que  le  texte  de  Celfe  eft  corrompu  dans  cet 
endroit.  Roujfet  (b) ,  Paul  d'Egine  (c) ,  Albucafis  (d)  ,  et  plufieurs  autres  en- 
fuite  ,  ont  avancé ,  inftruits  par  l'expérience  ,    qu'on  peut    tailler  avec  fuccès 
des  enfans  au-defibus  de  fept  ans ,  pourvu  qu'ils  fe  portent  bien  d'ailleurs  (e). 
J'ai  taillé  moi-même  avec  le  plus  grand  fuccès  ,  des  fujets  très-jeunes  ,  &  en- 
tr'autres   un  enfant  âgé  feulement  de  deux  ans   ôc   demi.   J'en  ai  auffî  taillé 
au-defius  de  quatorze  ans  ,  Se  nommément  en  1745  ,  un  jeune  homme  qui  en 
avoit  dix-neuf.  Bien  plus  ,  les  vieillards  eux-mêmes  ,  au  témoignage  de  Paul 
d'Egine  Se  de  Scacchi  (/)  ôc  de  bien  d'autres  Auteurs ,  peuvent  fupporter  l'o- 
pération ,  pourvu  qu'il  leur  refte  encore  aflez  de  vigueur.  Dans  l'obfervation 
de  Mery  que  je  viens  de  citer   en  note  ,   il  eft  dit  que  ce  Raoux  dont  il  y  eft 
queftion ,  tailloit  avec  une   fingulière  dextérité ,  par  le  petit  appareil  ,    les 
adultes  maigres  ou  de  petite  taille  ,  ainfi  que  ceux  dont  les  pierres  n'étoient 
pas  fort  grottes.  Ceux-là  jugent  donc  bien  mal  ,  qui  avancent  que  cette  mé- 
thode ne  réuflit  pas  dans  les  adultes  ,  6c  qui  infpirent  contre  elle  une  vaine 


(a)  Lib.  VII.  cap.  i<5.  n°.  2. 

(6)   Dans  fon  ouvrage  de  partit  cefareo. 

(c)  Lib.  VI.  cap.  6b. 

(i)  Part.  II.  cap.  60. 

(e)  Parmi  beaucoup  d'autres ,  i!  fuffira  de  citer  Brunus.  chir.  lib.  II.  cap.  XVII.  Scacchi- 
fubfid.  medic.  Muys  obferv.  chir.  dec.  XI.  obf.  3.  Tolet  de  la  taille  ch.  XIV.  Mery  obf. 
fiir  la  taille ,  pag.  7 ,  où  11  parle  du  fameux  Raoux ,  &  pag.  44.  où  il  efï  queftion  de 
Frère  Jacques  Simon,  diJJ'ert.  de  embryulc.  &  lithet.  Marini,  prattica.  &t  Morand  ,  dans  lesMé- 
moires  de  l'Acad.  des  Scienc.  i/jf. 

(/,  Subfid.  medic.  où  il  rapporte  plufieurs  obfervationa  fur  dés  vieillards  plus  que  fexa- 
genaires.  taillés  avec  fuccès.  pag.  183, 
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terreur.  Au  refte ,  plus  les  malades  font  foibles  ,  plus  il  y  a  du  danger  à  les 
tailler. 

V. 

Cequ'ondoit  Lorfqu'après  avoir  bien  réfléchi  &  bien  pefé  fur  tout  ce  que  je  viens  de 
faire  avant  jjre  on  s'e{[  décidé  pour  l'opération  ,  un  Médecin  prudent  doit  penfer  6c 
l'opération.  '     .  ...        r  ■       u    r  '  n.  <    j-  <  >-i    c         c  • 

pourvoir  principalement  a  trois  choies  ,  c  eit-a-dire  ,   a    ce   qu  il   faut  faire 

i°.  avant  que  d'en  venir  à  l'opération  ;  20.  pendant  l'opération  même  ;  8c 
30.  après  l'opération  :  ainfi  avant  l'opération  il  faut  faire  le  choix  d'une  mé- 
thode ,  car  il  y  en  a  pluiïeurs  dont  chacune  mérite  la  préférence  fur  les  au- 
tres dans  certains  cas  ;  choifir  s'il  eft  poffible  la  faifon  la  plus  favorable  pour 
l'opération  ;  préparer  avec  foin  le  malade  ;  arranger  l'appareil  ;  enfin  placer 
pour  l'opération  même  ,  le  malade  dans  la  fituation  la  plus  convenable. 

I  V. 

Jwrent,T      ^t  d'abord  pour  ce  qui  concerne  le  premier  article  ,  fçavoir   le  choix  de 
«ailler.  la  méthode  ,  il  faut  fçavoir   qu'il  y  en  a  principalement  quatre  qui  font  en 

ufage  aujourd'hui.  La  première  6c  la  plus  ancienne,  eft  celle  qui  a  été  pre- 
mièrement décrite  par  Celfe ,  l'Hippocrate  latin  (a)  ;  d'où  vient  qu'on  l'a  ap- 
pellée  méthode  de  Celfe  ,  ou  taille  au  petit  appareil  ,  parce  qu'elle  exige  un 
moindre  appareil  d'inftrumens  que  les  autres  méthodes  ,  qui  n'ont  été  ima- 
ginées que  long  -  tems  après  :  quelques-uns  l'appellent  aufîî  méthode  de 
Guy  de  Chauliac ,  parce  qu'elle  a  été  décrite  par  cet  Auteur  ,  qui  a  été  un 
des  premiers  reftaurateurs  de  la  chirurgie  au  XIV.  fiècle  (b).  La  féconde 
méthode  eft  celle  qu'on  nomme  le  grand  appareil  ,  parce  qu'on  opère  avec 
un  plus  grand  nombre  d'inftrumens  ;  ou  méthode  de  Marianus,  parce  que 
c'eft  Marianus  Sancius  ,  Auteur  Italien ,  qui  vivoit  au  feizième  fiècle  ,  qui  en 
a  donné  la  première  defcription  entre  1520  8t  1530  (c)  ;  ou  enfin  nouvelle 
méthode ,  parce  qu'on  n'a  commencé  à  la  pratiquer  que  depuis  deux  fiè- 
cles  ;  au  lieu  que  l'autre ,  qu'on  défigne  aufll  par  le  nom  d'ancienne  métho- 
de ,  étoit  en  vogue  dès  avant  le  tems  d'Hippocrate  ,  &  par  conféquent 
depuis  plus  de  deux  mille  ans  ,  Se  qu'elle  a  été  pendant  long-tems  la  feule 
que  les  Chirurgiens  aient  mis  en  ufage.  La  troifième  eft  celle  qu'on  nom- 
me le  haut  appareil,  ou  taille  hypogaftrique ,  parce  que  dans  cette  méthode 
on  fait  l'incifion  au  bas-ventre  ,  à  la  partie  antérieure  8c  inférieure  de  la 
veffie  au-deffus  des  os  pubis ,  au  lieu  que  dans  les  autres  on  la  fait  au  pé- 
riné  ,  c'eft-à-dire  à  l'endroit  placé  entre  l'anus  Se  le  fcrotum  ;  on  la  connoît 
aufïi  fous   le    nom  de  méthode   de  Franco,  parce  que   Pierre  Franco  fut  le 


{a)  Et  enfuite  par  Paul  d'Egine ,  Médecin  Grec  ,  &  même  avec  plus  de  détail,  Iib.  VI. 
cap.  60.  Se  par  Albucafis ,  Auteur  Arabe, part.  II.  cap.  60. 

{b)  Cette  dénomination  a  été  adoptée  par  Roger,  Brunus  ,  &  par  d'autres  anciens 
Auteurs  de  chirurgie.  Voye\  la  colleftion  intitulée:  Ars  chirurgica,  imprimée  en  1546  ,  à 
Venife  in. fol. 

(c)  Dans  un  traité  particulier  de  lapide  renum&  vejîcâ.  (  j'en  ai  une  édition  donnée  à  Paris 
en  1540. 1/1-4°.  d°nt  Mander  Linden  ne  fait  pas  mention  )  Il  n'en  eft  pas  proprement 
l'inventeur ,  mais  plutôt  Jean  de  Romanis ,  Médecin  de  Crémone ,  qui  avoit  été  fon  maître» 
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premier  qui  ,  fe  trouvant  dans  la  nécefîité  d'opérer  fuivant  cette  méthode , 
s'en  fervit  avec  fuccès  en  France  au  feizième  iiècle  ;  de  forte  qu'on  doit  l'en 
regarder  comme  le  véritable  Auteur  (a)  ,  quoiqu'il  la  defapprouvât  bientôt 
après.  A  ces  trois  méthodes ,  un  efpèce  de  Moine  ou  d'Hermite  françois  nom- 
mé Frère  Jacques  ,  en  ajouta ,  vers  la  fin  du  dernier  fiècle ,  une  quatrième  ,  qu'il 
pratiqua  au  grand  étonnement  de  tout  le  monde,  d'abord  en  France,  8c  en- 
fuite  dans  d'autres  pays  (b)  ;  c'eft  pourquoi  quelques-uns  l'appellent  métho- 
de de  Frère  Jacques  :  elle  eft  aufîî  connue  fous  les  noms  de  méthode  de  Raw , 
parce  que  ce  Médecin  Allemand  la  pratiqua  le  premier  en  Hollande  ,  après 
avoir,  vu  opérer  le  Frère  Jacques  6c  l'avoir  beaucoup  perfectionnée  lui  mê- 
me ;  de  méthode  de  Chefelden  ,  ÔC  enfin  d'appareil  latéral  (c).  Depuis  peu 
M.  Foubert ,  Chirurgien  de  Paris  ,  en  a  imaginé  une  nouvelle  ,  qui  a  été  pre- 
mièrement décrite  dans  une  dilTertation  de  Kejferling ,  Auteur  Pruflien ,  im- 
primée à  Haie  en  1738.  m-40.  ôt  enfuite  par  Guniius ,  Médecin  de  Leipfick  , 
dans  un  petit  ouvrage  imprimé  en  1740  ,  dans  lequel  on  trouve  auiTi  l'expo- 
fition  des  méthodes  ,  ou  plutôt  des  variétés  imaginées  par  le  Dran  ,  Garan- 
geot,  Perchet&L  le  Cat.M.  Foubert  donna  enfin  lui-même  la  defcription  de  fa 
méthode  éclaircie  par  des  figures,  dans  les  Mémoires  de  l'Académie  de  Chi- 
rurgie, qui  parurent  en  1743  ,  pag.  650  6c  fuivantes  ;  mais  je  dirai  plus  bas 
mon  fentiment  fur  tous  ces  points  (d).  Je  vais  à  préfent  traiter  en  détail 
des  quatre  principales"  méthodes  de  tailler  ,  dont  j'ai  fait  une  étude  parti- 
culière ,  8c  que  j'ai  eu  occalion  de  pratiquer  toutes  moi-même  (  ce  qui  eh: 
arrivé  à  peu  de  Chirurgiens ,  fur-tout  en  Allemagne  ) ,  après  que  j'aurai  dit 
un  mot  du  choix  de  la  faifon  ,  de  la  préparation  du  malade ,  &  des  inftru- 
mens. 

VII. 

J'ai  dit  ci-defTus  qu'il  faut  avoir  quelque  égard  au  tems  pour  l'opération  de     Salfon  la 
la  taille.  Or  ,  il  y  a  un  tems  d'élection  8t  un  tems  de  néceffité.  Pour  mieux  u"s  J^\f2 

*        j  u lq  pour  1  o^ 

'  1        pération   de 

(a)  Voyei  fon  ouvrage  intitulé,  traité  des  hernies ,  imprimé  à  Lyon  en  1561.  iVi-8°.  pag. ,a  tai11^ 
139.  &   140. 

(b)  Voyez  Mery.  obferv.  fur  la  taille,  pag.    17.    &  fuiv. 

(c)  C'eft  ainfî  que  l'appelle  Jacq.  Douglas  ,  Anglois ,  dans  fon  traité  de  l'appareil  la- 
téral,  qui  fut  imprimé  pour  la  première  fois  en  Anglois  à  Londres  en  1726.  in. 40.  8t 
enfuite  en  latin  ,  à  Leydela  même  année  ,auffi  in  -  40. 

{d)  Guniius,  alors  jeune  Dofteur  ,  &  qui  fortant  à  peine  des  bancs,  n'avoit  fait  qu'un 
très-petit  fejour  à  Paris ,  m'attaque  mal  à  propos  à  ce  fujet ,  quoique  je  ne  l'eufle  ja- 
mais offenfé  ,  ik  me  reproche  de  n'avoir  point  parlé  de  ces  différentes  méthodes ,  dans 
mes  Institutions  de  Chirurgie  ,  où  il  fe  flattoit  cependant ,  dit-il,  de  trouver  tout  ce  qui 
pouvoit  avoir  rapport  à  la  chirurgie.  Mais  cet  ouvrage  n'ayant  été  imprimé  qu'en  1739 
à  Amfterdam ,  où  j'avois  même  envoyé  mon  manufcrit  dès  l'année  1737  ;  &  les  métho- 
des de  Foubert  &  de  le  Cat  m'étant  alors  entièrement  inconnues ,  ou  même  n'ayant 
point  encore  été  publiées ,  cet  Auteur  devoit  bien  penfer  que  je  ne  pouvois  point  ren- 
dre compte  des  travaux  de  ces  Chirurgiens.  Pour  ce  qui  eft  de  ceux  de  le  Dran,  Per- 
chet  &  Garangeot ,  qui  avoient  déjà  été  publiées ,  j'ai  eu  foin  d'en  faire  mention,  com- 
me on  peut  le  voir  dans  la  première  édition  de  mon  ouvrage.  Un  hiftorien  ne  fçauroit 
écrire  fur  des  matières  ou  fur  des  faits  qui  ne  font  point  parvenus  à  fa  connoiiîance  j 
&  comme  j'étois  dans  ce  cas ,  je  n'ai  befoin  que  des  plus  Amples  lumières  du  bon 
fens ,  pour  me  juftifier  aux  yeux  même  de  M.  Gun^uh 
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comprendre  ceci  ,  il  faut  obferver  qu'il  n'y  a  prefque ,  en  Allemagne  ,  aucune 
faifon  dans  Tannée  où  l'on  ne  puiffe  tailler  ;  car  les  ardeurs  de  l'été  n'y 
font  pas  bien  fortes ,  ôC  l'air  y  eft  allez  tempéré  pendant  cette  faifon  ,, 
en  comparaifon  des  pays  plus  chauds  ;  le  froid  de  l'hyver  peut  d'ailleurs , 
comme  l'expérience  le  prouve  ,  être  fuffifamment  corrigé  par  la  chaleur 
que  les  poêles  communiquent  aux  appartenons.  Je  penfe  cependant  que  le 
printems  &  l'automne  font  les  faifons  les  plus  propres  pour  cette  opération  ; 
de  façon  que  fi  rien  ne  prefle  ,  on  doit  les  attendre.  Il  feroit  cependant 
imprudent  8c  cruel  de  vouloir ,  dans  ce  pays-ci ,  renvoyer  toujours  l'opéra- 
tion à  ces  faifons  ,  8c  de  laiffer  en  attendant  fans  fecours  un  miférable  cal- 
culeux  en  proie  à  fes  tourmens  ;  on  a  vu  des  malades  épuifés  par  les 
douleurs  ,  ou  par  d'autres  accidens  qui  leur  furvenoient ,  périr  miférablement 
par  ce  retardement  déplacé  du  Chirurgien  (a)  ,  tandis  qu'on  aurait  pu  les 
fauver  en  leur  faifant  l'opération  un  peu  plutôt. 

V 1 1 1. 

il  n^d"nia-      ^a  préparation  du  malade  ,  s'il  fe  porte  bien  d'ailleurs ,  fe  réduit  à  ceci. 

lade.  Quelques  jours  avant  l'opération  ,  on  ne  lui  permet  que  peu   d'alimens  ÔC 

une  nourriture  légère  (b).  Si  c'eft  un  adulte  ,  6c  que  les  forces  le  permet- 
tent ,  on  le  faignera  ,  ce  qui  n'eft  ordinairement  pas  néceffaire  chez  nous  , 
oour  les  enfans  ou  les  adultes  qui  font  affbiblis  ,  6c  on  lui  fera  prendre  une 
médecine.  La  veille  au  foir  ,  ou  le  matin  du  jour  même  ,  trois  heures  avant 
l'opération  ,  on  donnera  un  lavement  au  malade  afin  de  vuider  de  nouveau 
fes  inteftins ,  de  peur  que  venant  à  lâcher  fes  excrémens  pendant  l'opéra- 
tion ,  le  Chirurgien  ne  fût  dérangé  ,  ou  que  le  reftum  étant  trop  plein  ,  ne 
fût  plus  facilement  percé.  Si  le  fujet  ne  jouit  pas  d'une  bonne  fanté  ,  qu'il  foit 
trop  foible ,  ou  qu'il  ait  quelqu'autre  infirmité  ,  il  faudra  quelques  jours  ,  ou 
même  quelques  femaines  avant  l'opération  ,  pour  le  mettre  en  état  de  la 
mieux  fupporter,  commencer  à  le  fortifier  par  les  médicamens  appropriés 
à  fon  état  6c  par  un  bon  régime  de  vie.  Deux  ou  trois  heures  avant  l'o- 
pération on  donnera  au  malade  un  bon  bouillon,  ou,  fuivant  l'ufage  de 
Paris  ,  deux  œufs  frais  avec  un  doigt  de  bon  vin  :  fi  c'eft  un  enfant  un  feul 
œuf  fuflit.  Enfin  on  aura  foin  de  rafer  les  poils  du  périné  ,  fi  c'eft  un  adulte. 

I  X. 

Des  înfiru-      Pour  ce  qui  eft  des  inftrumens  Se  du  refte  de  l'appareil  ,  ils  font  différens 


es  chofe!  ^ans  cnacIue  méthode.  Les  anciens  Chirurgiens ,  pour  tailler  au  petit  appareil , 


mens  &   des 
autres  chofes 

Eiéceffaires     ne  fe  fervoient    quelquefois  ,    au  rapport    de   Celfe  ,   que    d'un    infiniment 

(a)  D.ionis  ,  dans  fes  opérât,  de  chir.  chap.  de  la  Iithotom.  Denys  ,  obferv.  chir.  pag. 
73.  ik  d'autres  Auteurs  encore  atteftent  ce  que  j'avance. 

(i)  Celfe  a  dit  fort  élégamment ,  /oc,  cit.  que  quelques  jours  auparavant  ,  il  faut  préparer 
le  malade  par  le  régime  ,  &  ne  lui  donner  que  des  alimens  fains  ,  en  petite  quantité  ,  & 
exempts  de  vifcofité ,  &  le  mettre  à  l'eau  (  ou  chez  nous  à  la  petite  bierre  )  ;  pendant 
ce  tems  le  malade  doit  prendre  l'exercice  de  la  promenade  ,  pour  faciliter  la  defeente  de  la 
pierre  vers  le  col  de  la  vejjie  ;  on  connaît  qu'elle  y  ejl  defeendue ,  en  introduifant  les  doigts 
dans  l'anus, 

tranchant 
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tranchant  pour  l'incifion  ,  ÔC  d'un  crochet ,  dont  nous  ignorons  la  figure  ;  Pour  l'°p<^ 
parce  que  cet  Auteur  n'a  pas  eu  foin  de  les  décrire  ,  ni  de  les  faire  repré-  [è°,n  fuivVnî  ' 
fenter.  Pendant  ces  quatre  derniers  fiécles  ,  on  fe  fervoit  du  rafoir  à  un  ou  l'ancienne 
à  deux  tranchans ,  comme  on  peut  voir  dans  les  Auteurs  de  chirurgie  qui  méthods* 
ont  écrit  depuis  le  XIVe.  fiécle  jufqu'au  XVIIe ,  6c  par  les  figures  de  Ryff, 
de  Franco  ,  de  Paré  ,  d'André  de  la  Croix.  Dans  ces  derniers  tems ,  on  a  fait 
plus  fouvent  ufage  du  biltouri  à  deux  tranchans  ,  femblable  à  celui  qu'on  em- 
ploie dans  la  méthode  de  Marianus  ,  5c  qu'on  peut  voir  pi.  XXVII.  fig.  8. 
pi.  XII.  fig.  14.  ÔC  pi.  XXX.  fig.  8.  16.  ÔC  18.  Nos  charlatans  fe  fervent  en- 
core ou  d'un  rafoir  ordinaire  ,  ou  d'un  couteau  tranchant  quelconque,  félon 
les  cas  (a)  ,  ÔC  prefque  tous  font  ufage  d'un  crochet,  tel  que  celui  de  la  ph 
XXVIII.  fig.  17.  qui  en  dedans  a  des  inégalités,  ÔC  qui  en  dehors  eft  liife 
ôc  poli.  Depuis  le  tems  de  Durant  Scacchï ,  qui  a  écrit  en  1596,  quelques 
Chirurgiens  plus  avifés  ajoutent  des  tenettes  à  ces  deux  inftrumens  ,  ou  du 
moins  les  tiennent  prêtes  pour  s'en  fervir  en  cas  de  befoin  ;  c'eft-à-dire  lorf- 
qu'on  ne  peut  venir  à  bout  de  retirer  la  pierre  avec  le  doigt  êc  le  crochet 
feulement,  ÔC  que  l'ufage  de  ces  tenettes  peut  avoir  lieu  ;  ôc  par  cette  aug- 
mentation ,  le  petit  appareil  a  acquis  un  très-grand  degré  de  perfection. 
On  doit  encore  tenir  prêts ,  pour  le  panfement,  une  bande  en  forme  de  T  , 
partagée  par  le  milieu  à  fa  partie  perpendiculaire  ,  comme  on  voit  pi.  II.  lett. 
h  ;  une  comprelfe  quarrée  ,  épaiffe  ÔC  large  d'environ  quatre  travers  de 
doigts  ,  de  la  charpie  ÔC  quelque  poudre  ou  liqueur  ftiptique  ,  pour  ar- 
rêter le  fang  en  cas  de  befoin  ,  tels  que  le  vinaigre  avec  du  fel ,  ou  autre 
femblable  ,  ou  ,  ce  qui  vaut  encore  mieux  ,  de  l'efprit  de  vin  alkoolifé  ,  ou 
une  petite  éguille  courbe  enfilée  pour  lier  les  vaiffeaux  ouverts  ,  fi  le  cas  pa- 
roît  l'exiger. 

X. 

L'on  peut  ÔC  l'on  doit  fituer  différemment  le  malade  pour  l'opération ,  situation  as 
félon  fon  âge  ÔC  fa  taille.  Comme  les  Anciens ,  du  tems  de  Celfc  ,  ne  tail-  mala  e* 
loient  pas  les  adultes  ,  cet  Auteur  n'a  point  parlé  de  la  fituation  qu'on 
leur  doit  donner.  La  meilleure  confilte  ,  félon  moi ,  à  les  faire  coucher  fur  le 
dos  ,  à  la  façon  de  Frère  Jacques  ou  de  M.  Raw  ,  fur  une  table  d'une  hau- 
teur convenable  ,  longue  d'environ  quatre  pieds  ÔC  large  de  trois ,  pla- 
cée à  contre  jour  ,  ÔC  garnie  d'oreillers  comme  un  lit ,  de  façon  que  les 
felfes  foient  appuyées  fur  le  bord  de  la  table  le  plus  éclairé  ;  les  genoux 
fléchis  ôc  écartés  (b)  ;  on  lie  doucement  la  main  droite  avec  le  jarret  droit , 
ÔC  la  main  gauche  avec  le  jarret  gauche  fous  les  genoux  ,  au  moyen  d'un 
lacq  repréfenté  pi.  XXIX.  fig.  10.  (c).  On  place  à  chaque  côté  du  malade  un 
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(a)  Un  célèbre  empirique  du  dernier  fiécle ,  nommé  Raoux  ,  faifoit  en  très-peu  de 
tems ,  fuivant  cette  méthode  ,  l'extraction  des  pierres ,  avec  le  biftouri  feulement ,  fans 
crochet  &c  fans  tenettes.  Voy.  Mery  obferv.  fur  la  taille  pag.  7.  &  fuiv. 

(f>)  On  peut  voir  cette  fituation  repréfentée  dans  Paré  ,  dans  l'endroit  où  il  parle 
de  la  lithotomie ,  St  dans  Fabrice  de  Hilden  ,  de  lithotom.  telle  que  je  la  décris  ici , 
fi  ce  n'eft  qu'ils  n'avançoient  pas  affez  les  fefles  du  malade  fur  les  bords  de  la  table, 

(c)  Les  François  lient  les  mains  avec  les  malléoles.  Pour   moi ,   à  l'exemple  de  M, 
Tom.  11.  N  n 
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aide  ,  comme  on  voit  pi.  XXIX.  fig.  9  ,  qui  tient  fes  jambes  affujetties  ,  en 
prenant  d'une  main  le  genou  ,  Se  de  l'autre  le  cou  du  pied  ;  ces  deux  aides 
ont  foin  d'écarter  les  genoux  l'un  de  l'autre  autant  qu'il  eft  néceffaire.  Un 
troifième  aide  ,  placé  à  l'autre  bout  de  la  table  ,  affujettit  les  épaules  &  la 
poitrine.  Un  quatrième  fera  placé  à  l'un  des  côtés  ,  félon  qu'on  le  jugera  plus 
commode ,  pour  relever  doucement  8t  tenir  les  bourfes  &  la  verge  dans 
le  tems  de  l'opération ,  voy.  fig.  5.  On  peut  fe  fervir  de  cette  méthode  pour 
fituer  8c  aflujettir  tant  les  adultes  que  les  enfans.  On  peut  auflî  donner  à 
tenir  ces  derniers ,  lorfqu'ils  font  fort  jeunes  ,  à  un  homme  robuite  ,  &  les 
placer  de  la  manière  qu'on  le  voit  dans  la  fig.  1.  de  la  pi.  XXVIII,  gravée 
d'après  Tolet.  Il  fera  bon  que  cet  homme  fe  courbe  en  arrière  autant  qu'il 
le  pourra  ,  en  preffant  l'enfant  contre  fa  poitrine  ,  8c  qu'un  autre  aide  pren- 
ne la  tête  du  malade  6c  l'empêche  de  fe  mouvoir.  On  peut  auffi  très-bien 
donner  aux  adultes  la  fituation  que  j'ai  fait  repréfenter  d'après  l'ouvrage 
d'AlghiJi  fur  la  lithotomie  ,  pi.  XXIX.  fig.  9.  fur  une  table  gravée  à  part 
pi.  XXVIII.  fig.  9.  dont  le  bord  B  eft  échancré  en  forme  de  croiifant  , 
pour  que  les  pieds  appuyent  plus  commodément  fur  les  côtés  A  A,  Se  que 
le  Chirurgien  manœuvre  avec  plus  de  liberté.  Celfe  ,  Tolet  ,  ÔC  d'autres 
Auteurs  ont  décrit  d'autres  fituations  encore ,  mais  je  penfe  qu'il  faut  s'en 
tenir  à  celles  dont  j'ai  parlé  ,  &  dont  l'expérience  m'a  fait  voir  l'utilité. 
Je  me  fers  auffi  pour  cet  ufage ,  d'une  planche  femblable  pour  la  gran- 
deur &  la  forme  à  la  table  d'Alghis  A  A  A  A  B  pi.  XXVIII.  qui  n'a  point 
de  pieds  &C  dont  le  bord  B  eft  en  forme  de  croiiTant.  Cette  planche  eft  com- 
mode ,  en  ce  qu'on  peut  la  porter  aifément  dans  les  maifons  où  l'on  doit 
faire  l'opération.  On  la  pofe  fur  une  petite  table  ordinaire  ,  &  après  l'avoir 
couverte  avec  des  draps  &  des  oreillers ,  ainfi  que  je  l'ai  dit  ci-devant  ,  on 
y  fait  placer  le  malade  pour  le  tailler.  Il  eft  bon  de  placer  fous  le  bord 
antérieur  de  la  table  ,  auprès  des  pieds  de  l'opérateur  ,  un  plat  ou  quel- 
qu'autre  vaiffeau  pour  recevoir  le  fang  5c  les  ordures  qui  coulent  pendant 
l'opération. 

XI. 

de>ei'"îérâ-n      Après    avoir  ainfi  placé   &   afîujetti  le  malade  ,  il  faut  procéder  à  l'opé- 
*ion  dilatait- ration.   Si  l'on  a  fait  choix  de  la  méthode  de  Celfe,  voici  comment  on  opé- 
le  fmyant     re  :  L'opérateur ,  après  avoir,  avant  toutes  chofes ,  coupé  ôc  rogné  fes  ongles , 
méthode.       introduit  deux  doigts  de  fa  main  gauche  ,  félon  le  précepte  de  Celfe  ,  fça- 
voir  l'index  8>C  le  médius ,  bien  frottés  d'huile  ,  dans  l'anus  du  malade  ,  Se  les 
enfonce  doucement  auffi  avant  qu'il  peut  ,  voy.  pi.   XXIX.  fig.   5  ,   les  diri- 
geant  en  haut  (a).  Il   appuyé  en  même    tems   fa    main  droite   fur  le  bas- 

Raw ,  fai  coutume  de  les  lier  avec  les  jarrets ,  &  je  les  aiïùjettis  affez  bien  par-là.  Le 
Bran  recommande  pour  cet  ufage  une  nouvelle  efpèce  de  lacq.  Voy.  Gunfwt  de  calculo 
fig.  1. 

(a)  Paul  d'Egine  a  écrit  le  premier  ,  autant  que  j'ai  pu  le  découvrir  ,  qu'il  fuffîfoit  quel- 
quefois d'enfoncer  un  feul  doigt  dans  l'anus  ,  fur-tout  des  petits  enfans.  On  rifque  moins 
par-là  de  bleffer  cet  inteftin- ,  qui  chez  eux  eft  fort  étrok.  Lib.  Vil.  cap.  60.  Geux-là  fê 
trompent  donc ,  qui  av-ançem  que  cet  Autear  n'a  rien  ajouts  à  la  defcrigtion  de  Celfe  ;  puif- 
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ventre  ,  SC  prefiant  doucement  la  région  du  pubis  ,  il  cherche  la  pierre  ,  Se 
l'ayant  trouvée  ,  il  l'amené  adroitement  avec  les  doigts  qui  font  dans  l'a- 
nus, au  côté  gauche  du  périné,  auprès  du  fondement  B  B  ,  &  l'y  retient  avec 
fes  doigts  de  manière  qu'elle  ne  puiffe  s'échapper  ,  Se  qu'elle  faffe  une  ef- 
pèce  de  faillie  au  périné.  Alors  il  prend  un  biftouri  (a)  avec  fa  main  droite  , 
&  fait  fur  cette  éminence  ,  qui  eft  à  la  gauche  du  périné  ,  une  incifion  affez 
longue  &  un  peu  oblique  lett.  B  B  (b) ,  en  entamant  d'abord  la  peau  St  la 
graille  ,  6c  continuant  enfuite  l'incifion  dans  la  partie  inférieure  du  corps  de 
la  veffie ,  8c  dans  fon  col  (c) ,  jufqu'à  la  pierre  ,  que  l'on  met  à  découvert 
de  manière  qu'on  puhTe  en  faire  l'extraction  (d).  Il  faut  couper  toutes  ces 
parties  le  plus  exactement  qu'il  eft  poffible  ,  de  peur  que  s'il  reftoit  dans  la 
plaie  quelques  fibres  entières  ,  elles  ne  formaffent  un  obftacle  à  la  fortie  de 
la  pierre ,  fur-tout  fi  elle  eft  raboteufe  ;  ou  que  venant  à  être  déchirées  dans 
ce  tems-là ,  cela  ne  donnât  lieu  à  des  douleurs  atroces  ,  à  des  convulfions , 
&  à  une  inflammation.  Après  qu'on  a  incifé  le  corps  6c  le  col  de  la  veffie  , 
de  la  manière  que  je  viens  de  le  dire  ,  Se  qu'on  a  ouvert  la  voie  ,  la  pierre 
fe  préfente  à  la  vue  (  voy.  fig.  6.  lett.  A  ).  Alors  l'opérateur  quitte  fon  bif- 
touri ou  le  remet  à  un  aide  ;  ôt  fi  la  pierre  eft  petite  ,  il  la  pouffe  en  de- 
hors avec  les  doigts  qu'il  tient  dans  l'anus  du  malade  ;  fi  elle  eft  plus  groffe 
ÔC  raboteufe  ,  en  la  pouffant  avec  ces  mêmes  doigts  ,  il  la  tirera  en  dehors  avec 
ceux  de  la  main  droite  ;  ou  bien  il  fera  ufage  d'un  crochet  fait  exprès  qu'il 
appliquera  à  la  partie  fupérieure  de  la  pierre  (  voy.  pi.  XXIX.  fig.  6.  lett.  B  ) 


qu'il  dit  outre  cela ,  que  l'on  peut  tailler  les  petits  enfans  Si  les  adultes ,  contre  le  fenti- 
ment  de  Celfe  ;  &  de  plus  ,  qu'au  lieu  d'une  incifion  en  forme  de  croiffant,  que  ce  der- 
nier confeille  de  faire  ,  il  veut  qu'on  la  faffe  obliquement ,  &c. 

(a)  Tel  qu'un  de  ceux  dont  j'ai  parlé  §  IX.  fit  qui  font  plus  ou  moins  grands  fuivant 
la  taille  du  fujet. 

(6)  Celfe  veut  qu'on  fafTe  l'incifion  en  forme  de  croiflant ,  ce  qui  n'a  aucun  inconvé- 
nient ;  mais   il  eft  plus  aifé  de  la  faire  oblique. 

(c)  Celfe  ,  &  la  plupart  des  Auteurs  après  lui  ,  ont  écrit  qu'il  ne  falloit  couper  que 
le  col  de  la  veflîe  ,  penfant  que  la  plaie  de  fon  corps  étoit  mortelle.  Mais  on  ouvre  réel- 
lement le  corps  de  la  velfie  dans  cette  opération ,  Se  il  faut  néceffairement  l'ouvrir  ;  la 
plaie  n'eft  point  mortelle  en  cet  endroit. 

(<f)  Après  avoir  fait  l'incifion  en  forme  de  croiffant  ,  Celfe  preferit  d'en  faire  à  la  partie 
la  plus  baffe  &  la  plus  étroite  de  cette  incifion  ,  une  féconde  tranfverfale  qui  ouvre  le  col  de 
la  veffie  (  ou  plutôt  fon  corps  )  ,  de  façon  que  l'ouverture  foit  un  peu  plus  grande  que 
la  pierre  n'ejl  groffe  ,  de  peur  de  déchirer  les  bords  de  la  plaie  en  faifant  l'extraction  du 
calcul ,  ce  qui  pourroit  caufer  une  hémorragie  Si  des  convulfions  qui  mettent  la  vie  du 
malade  en  danger;  Si  s'il  en  échappe,  il  lui  reftera  en  cet  endroit  une  fiftule  beaucoup 
plus  confidérable  qu'elle  n'eût  été  Ci  l'on  eût  fait  l'incifion  allez  grande  pour  laiffer  fortir 
la  pierre  fans  déchirer  le  col  de  la  veffie.  Je  penfe  que  cette  incifion  tranfverfale  eft  né- 
ceffaire  lorfque  la  pierre  eft  fort  grofle  ;  Si  c'eft  à  peu  près  la  même  que  le  Dran  a  dé- 
crite dans  fa  nouvelle  méthode  de  tailler,  oper.  de  chir.  Paris  1743,  Se  qu'il  fait  au  mo- 
yen d'une  fonde  crénelée  Si  d'un  biftouri  particulier  qu'il  a  eu  foin  de  faire  graver.  Je 
l'ai  faite  en  dernier  lieu  avec  un  biftouri  à  bouton  ,  pi.  V.  fig.  4  ou  5.  fans  le  fecours 
de  la  fonde.  Ce  qui  a  porté  Celfe  à  recommander  de  faire  la  première  incifion  Se  en 
forme  de  croiffant ,  c'eft ,  à  mon  avis,  qu'on  peut  enfuite  faire  plus  commodément  la  fé- 
conde incifion  tranfverfale ,  Iorfqu'elle  eft  néceflaire  ,  à  la  corne  fupérieure  de  la  pre- 
mière. 

Nu  ij 
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Si  celle-ci  étoit  rentrée  en  dedans  de  la  veflîe ,  il  la  rameneroit  avec  les  doigts 
qui  font  dans  l'anus  ;  Se  fi  elle  eft  tellement  engagée  dans  la  plaie  que  tous 
ces  moyens  foient  infuffifans  ,  il  la  faifira  &  il  la  retirera  avec  des  tenettes 
propres  à  cet  ufage  {a)  ,  telles  que  celles  de  la  pi.  XXVIII.  fig.  5.  ou  pi.  XXXI. 
fig.  12.  ou  autres  femblables.  Ou  fi  la  plaie  n'eft  point  allez  grande  ,  8c  que 
Ja  pierre  fort  trop  greffe  pour  pouvoir  y  palier  ,  il  prendra  le  parti  d'aggran- 
dir  l'incifion  tranfverfale  ,  avec  un  biftouri  boutonné ,  ainiî  que  je  l'ai  pratiqué 
moi-même  avec  fuccès.  Voye\  ma  differtation  fur  les  avantages  de  l'appareil 
de  Celfe  ,  pag.  13. 

X  I  I. 

Ce  qu'il  faut  Après  qu'on  a  retiré  la  pierre,  il  eft  néceffaire  d'introduire  le  doigt,  ou 
lïxtraftion  un  ^>let  moufl'e  dans  la  veflîe  ,  8c  d'examiner  avec  beaucoup  d'attention  s'il 
ds  la  pierre,  n'y  auroit  point  par  hazardquelqu'autre  pierre  ,  ou  quelques  fragmens  de  cel- 
les qu'on  a  tirées.  On  a  lieu  de  le  foupçonner  lorfque  les  côtés  de  la  pierre  , 
dont  on  a  fait  l'extraction  ,  font  applatis  ,  fort  ufés ,  liffes  &  polis,  ou  qu'on 
s'apperçoit  qu'elle  eft  brifée.  On  travaillera  dans  ce  cas  à  délivrer  avec  foin 
la  veflîe  de  tout  ce  qui  peut  y  être  contenu ,  avec  les  doigts  ,  le  crochet  ou 
des  tenettes  ,  félon  qu'on  le  trouvera  plus  commode.  Si  au  contraire  on  n'y 
trouve  rien ,  ou  feulement  quelques  petits  graviers ,  l'opération  eft  finie  ,  &. 
il  faut  porter  le  malade  dans  fon  lit  (b)  ;  car  ces  graviers  Se  quelquefois  mê- 
me des  fragmens  de  pierre  font  ordinairement  entraînés  peu-à-peu  par  l'urine 
à  travers  la  plaie.  En  s'obftinant  à  les  chercher  trop  long-tems ,  on  irriteroit  la 
veflîe,  fuivant  la  jufte  remarque  de  Celfe,  ou  même  on  la  blefferoit  dange- 
reufement  8c  on  y  attireroit  une  inflammation  mortelle.  Après  qu'on  a  fait  l'ex- 
traction des  pierres  ÔC  des  gros  fragmens ,  il  eft  à  propos  ,  félon  le  même  Au- 
teur ,  de  laiffer  couler  le  fang  pendant  quelque  tems  ,  afin  que  l'inflammation 
qui  furviendra  foit  moins  violente  ,  Se  d'attendre  qu'il  s'arrête  de  lui-même,  à 

(a)  Celfe  fk  les  autres  anciens  Médecins  ne  difent  pas  un  mot  de  l'ufage  des  tenet- 
tes pour  l'extraction  de  la  pierre,  ce  font  les  Modernes,  comme  je  l'ai  dit  ci-deffus, 
qui  ont  enrichi  le  petit  appareil  de  cet  inftrument ,  ce  qui  lui  a  procuré  une  grande 
perfection  ;  de  manière  qu'on  peut  aujourd'hui  par  cette  méthode  tirer  de  la  veffie  de 
grofTes  pierres  qu'on  n'auroit  pu  en  faire  fortir  autrefois ,  &  cela  ,  avec  autant  de  faci- 
lité que  dans  le  grand  appareil  fk  l'appareil  latéral. 

(6)  On  prépare  pour  ces  malades  ,  un  lit  fous  les  draps  duquel  on  met  une  grande 
pièce  de  toile  cirée  ,  &  fur  les  draps  même  au  milieu  du  lit ,  on  place  un  autre  drap 
ufé  plié  en  plufieurs  coubles  fuivant  fa  longueur  ,  d'une  manière  particulière  ,  de  façon 
qu'il  ait  environ  deux  pieds  de  largeur  ,  Se  foit  roulé  par  un  de  fes  bouts  ,  en  forme  de 
cylindre.  On  pofe  cette  partie  cylindrique  au  côté  interne  du  lit  ,  &  l'on  étend  en  tra- 
vers fur  la  largeur  du  lit  ,  l'autre  partie  qui  eft  déroulée ,  &  on  la  fait  paifer  fous  les 
felTes  &  les  cuifles  du  malade.  L'ufage  de  ce  drap  eft  de  recevoir  le  fang  &  l'urine  qui 
fortent  de  la  plaie  les  premiers  jours  après  l'opération  ,  &  d'empêcher  qu'ils  ne  tom- 
bent fur  le  lit  £c  ne  s'y  corrompent  par  leur  féjour.  A  mefure  que  la  partie  du  drap 
qui  eft  fous  le  malade  eft  imbibée  de  ces  ordures  ,  on  la  tire  vers  le  côté  gauche ,  Se 
on  la  remplace  par  une  partie  feche  du  drap  ,  en  déroulant  le  cylindre  autant  qu'on  le 
juge  néceiVaire.  On  réitère  cette  manœuvre  toutes  les  fois  qu'il  en  eft  befoin  ,  de  peur 
que  l'humidité  &  la  puanteur  de  ces  ordures  n'incommodent  le  malade  &t  ceux  qui  eu 
ont  foin. 
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moins  qu'il  ne  continuât  à  couler  pendant  trop  long-tems ,  car  alors  il  fau- 
drait fonger  à  s'en  rendre  maître  ;  on  doit  même  fe  hâter  de  le  faire  ,  fi  le 
malade  eft  très-foible.  Celfe  recommande  ,  avec  raifon  ,  pour  cet  effet ,  du 
fort  vinaigre  ,  auquel  on  ajoute  un  peu  de  fel.  On  peut  auffî  appliquer  fur  le 
vaifleau  ouvert,  des  plumaceaux  trempés  dansdel'efprit  de  vin  ,  ôc  le  compri- 
mer avec  le  doigt  ou  avec  une  canule,  ou  le  lier  avec  un  fil  (a).  On  met  par-def- 
fus  une  compreffe  épaiflè  ,  que  l'on  affermit  avec  le  bandage  en  forme  de  T. 
Lorfqu'après  l'opération  le  fang  s'arrête  de  lui-même ,  ou  qu'il  ne  coule  au 
moins  qu'en  très-petite  quantité  ,  je  me  contente  ,  après  avoir  fait  tranfporrer 
mon  malade  dans  fon  lit,  de  couvrir,  félon  la  méthode  de  M.  Raw  ,  la  plaie 
avec  une  compreffe  feche  ,  fans  l'affujettir  par  aucune  bande.  Par  ce  moyen , 
s'il  eft  refté  dans  la  veffie  du  fang  ,  des  graviers ,  ou  quelque  fragment  de  pier- 
re ,  l'urine  les  entraîne  avec  plus  de  facilité  par  la  plaie,  8c  iln'efl:  queftion  que 
de  changer  la  compreffe  lorfquelle  eft  fale  ;  le  foir  je  la  fais  tremper  dans 
une  fomentation  faite  avec  l'eau  de  chaux ,  l'efprit  de  vin  6c  un  peu  de  cé- 
rufe.  Je  permets,  au  refte,  au  malade  de  fe  coucher  dans  la  fituation  qui  lui 
paraîtra  la  plus  commode.  Le  fécond  ou  le  troifième  jour ,  je  commence  à 
panfer  la  plaie  deux  fois  dans  la  journée  avec  un  digeftif  ordinaire  ,  que  je 
fais  tiédir  ;  je  mets  par-deffus  de  la  charpie  ,  une  compreffe  trempée  dans 
la  fomentation  dont  je  viens  de  parler,  que  j'aflûjettis  au  moyen  du  T  ferré 
feulement  autant  qu'il  faut  pour  les  contenir  (b).  Lorfque  la  plaie  eft  déter- 
gée,  ce  qui  arrive  ordinairement  entre  le  quinzième  Se  le  dix-huitième  jour, 
plutôt  ou  plus  tard ,  félon  le  tempérament ,  la  conftitution  8c  l'état  plus  ou 
moins  fain  du  malade ,  j'y  applique  du  baume  de  copahu  au  lieu  du  digeftif, 
j'en  rapproche  peu-à-peu  les  bords  au  moyen  d'un  emplâtre  agglutinatif ,  St 
je  ferre  un  peu  plus  le  bandage.  Je  permets  non-feulement  aux  malades  de 
mouvoir  librement  leurs  genoux  (c)  8c  de  fe  coucher  indifféremment  tantôt  fur 
le  dos ,  tantôt  fur  les  côtés  ,  mais  encore  ,  à  l'exemple  de  Raw  ,  de  qui  je  tiens 
cette  pratique ,  de  fe  lever  &  de  fe  promener  lorfqu'ils  le  défirent ,  &  qu'ils 
font  en  état  de  le  faire  ,  &  j'ai  obfervé  que  par  cette  méthode  ,  le  traite- 
ment traîne  pour  l'ordinaire  moins  en  longueur ,  à  l'aide  d'un  régime  conve- 
nable ,  que  celui  des  autres  plaies  confidérables  (d) ,  &  que  ce  panfement 
favorife  davantage  la  réunion  ,  que  lo'rfqu'on  retient  trop  long-tems  le  malade 


(a)  Colot  ,  dans  fon  traité  de  la  taille  pag.  iji  ,  dit  avoir  réufli  à  arrêter  par  des  fai- 
gnées  réitérées  jufqu'à  défaillance  ,  une  hémorragie  femblable  ,  qui  éludoit  l'action  de 
tous  les  autres  remèdes  ;  mais  il  me  paroît  qu'il  feroit  dangereux  d'imiter  une  pareille 
conduite. 

(fe)  Plufieurs  Chirurgiens  font  dans  l'ufage  de  ferrer  d'abord  le  bandage  ,  dans  la  vue 
de  procurer  une  plus  prompte  guèrifon  ,  mais  je  crois  ma  façon  de  panfer  préférable , 
pour  les  raifons  que  j'ai  dites. 

(c)  La  plupart  des  Chirurgiens  lient  les  genoux  des  malades  ;  mais  cela  les  gêne  beau- 
coup ,  &  ne  fert  que  bien  peu  ou  point  du  tout  à  la  réunion  de  la  plaie. 

(d)  Voye\  la  première  part.  liv.  I.  ch.  des  plaies.  §.  VI.  Se  fuiv.  Il  faut ,  fur-tout  le 
premier  jour,  donner  au  malade  une  légère  émulfion  anodyne  ,  ou  lui  faire  boire  abon- 
damment de  l'eau  d'orge  avec  le  fuc  de  limon  ,  ce  qui  favorife  la  fortie  des  ordures  par 
la  plaie. 


fur  1 
appareil 
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au  lit  malgré  lui  ,  les  genoux  liés ,  ce  qui  l'incommode  extrêmement  (a).  S'il 
furvient  quelque  fièvre ,  ou  une  chaleur  contre-nature  ,  on  y  remédie  par  la 
faignée  ,  les  délayans  Se  les  tempérans;  mais  fi  ces  fymptômes  ne  font  qu'aug- 
menter ,  fi  les  naufées ,  le  vomifiement ,  le  hocquet ,  les  convulfions  fe  met- 
tent de  la  partie  ,  ou  fi  la  fuppuration  eft  mauvaife  5c  la  plaie  lèche  ,  le  ma- 
lade meurt  ordinairement. 

XIII. 

Jugement  Pour  dire  enfin  mon  fentiment  fur  l'appareil  de  Celfe  ,  je  ferai  obferver 
Petit  que  quoique  cette  méthode  foit  celle  que  les  charlatans  emploient  depuis 
long-tems  en  Allemagne ,  comme  la  plus  facile  8c  la  plus  fimple  ,  &.  même 
encore  aujourd'hui  en  Italie  ÔC  dans  d'autres  pays ,  &  que  la  plupart  des  Mé- 
decins Se  Chirurgiens  modernes  ,  fur-tout  en  France  Se  en  Angleterre  ,  la  re- 
jettent entièrement  (b) ,  ou  du  moins  en  faiTent  très-peu  de  cas  ,  ne  s'en  fer- 
vent plus ,  8c  lui  préfèrent  les  méthodes  plus  nouvelles-  &  plus  compliquées  , 
chacun  félon  fa  façon  de  penfer  ,  s'imaginant  que  le  petit  appareil  ne  peut  avoir 
lieu  que  pour  les  enfans  ,  5c  que  les  plaies  du  corps  de  la  veffie  font  mortelles. 
On  ne  laifie  pas  cependant  d'employer  avec  fuccès  cette  méthode ,  &  on  doit 
la  préférer ,  à  mon  avis,  non- feulement  pour  les  fujets  entre  neuf  ans  & 
quinze  ,  ce  qui  eft  le  terme  fixé  par  Celfe  Se  par  d'autres  Auteurs  ,  mais 
encore  pour  de  petits  enfans,  &.  même  pour  des  adultes ,  fur- tout  pour  ceux 
qui  font  de  petite  taille  ,  6c  même  pour  ceux  d'une  haute  ftature ,  pourvu  qu'ils 
foient  maigres ,  Se  qu'il  foit  poffible  d'amener  la  pierre  au  périné  avec  les 
doigts  (c)  ;  car  une  méthode  plus  fimple  ôc  plus  facile,  lorfqu'ellen'eft  pas  plus 
dangereufe  ,  eft  ,  félon  moi  ,  toujours  préférable  à  celles  qui  font  plus  com- 
pliquées &  plus  difficiles.  Le  petit  appareil,  d'ailleurs  ,  a  été  en  vogue  pendant 
très-long-tems,  non-feulement  autrefois  ,  mais  encore  dans  ces  derniers  tems  ; 
on  s'en  eft  fervi  8c  je  l'ai  pratiqué  moi-même  avec  fuccès  fur  de  petits  en- 
fans, comme  aufii  fur  des  adultes  (d).  Cette  méthode  a  fur  le  grand  appareil 
&  l'appareil  latéral,  les  avantages  fuivans  :  i°.  Elle  n'exige  que  très-peu d'inf- 
trumens,  6c  fouvent  le  feul  biftouri  ;  or,  cette  (implicite  eft  dans  toutes  les 
opérations  de  chirurgie  ,  une  qualité  qui  rend  une  méthode  préférable  à  d'au- 
tres plus  compliquées  ,  8c  qui  demandent  un  plus  grand  nombre  d'inftru- 
mens  :  les  plus  grands  maîtres  conviennent  de  cette  vérité  ,  6c  en  font  même 
un  axiome.  z°.  Dans  l'appareil  de  Celfe  ,  on  ne  rifque  pas  de  blefier  l'urethre 
6c  la  vefiîe  avec  la  fonde  6c  les  conducteurs,  tandis  que  dans  les  autres  métho- 

(a)  Voye^  dans  Celfe  lib.  7.  cap.  26.  fur  la  fin  ,  une  defeription  élégante  des  fignes  qui 
préfagent  la  guèrifon  ou  la  mort. 

(£)  Voye\  entr'autres  le  Dran  ,  qui,  dans  fon  Parallèle  des  tailles  pag.  51.  dit  que  cette 
méthode  ne  mérite  pas  même  d'entrer  en  comparaifon  avec  les  autres  ,  ik  qui  ne  daigne 
pas  en  faire  mention  dans  fes  opérations  de  chirurgie  ;  Garangeot  dans  les  Hennés  totn.  II. 
édit.  II.  pag.  308.  Denys ,  obferv.  chir.  p.  95.  Sharp  ,  oper.  de  chir.  La  Faye  dans  fes  no- 
tes fur  les  opérations  de  Dionis ,  &c. 

(c)  Je  prouve  cela  plus  au  long  dans  ma  dhTertation  fur  les  avantages  de  l'appareil  de 
Celfe  ,  imprimée  en  1745. 

(d)  Outre  mes  obfervations ,  voye\  celles  des  Auteurs  cités  au  §  IV. 
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des  ces  inftrumens  irritent  quelquefois  ces  parties ,  les  bleffent ,  &  y  excitent 
des  douleurs  violentes  ,  8c  qu'il  eft  même  arrivé  qu'en  les  pouflant  un  peu 
trop  avant  dans  la  veffie  ,  fur-tout  lorfqu'elle  étoit  petite  ,  on  l'a  percée  de 
part  en  part  (a)  ;  malheur  qui  n'eft  point  à  craindre  dans  le  petit  appareil , 
puifqu'on  ne  fe  fert  point  de  ces  inftrumens ,  dont  on  n'a  pas  befoin  ;  Se  que 
li  les  tenettes  y  font  quelquefois  néceffaires ,  comme  la  pierre  eft  à  la  por- 
tée des  yeux  Se  fe  préfente  facilement ,  Sî.  qu'on  ne  la  cherche  point  à  ta- 
rons &  dans  les  ténèbres ,  ainfi  que  dans  les  autres  méthodes  ,  on  la  faifit 
plus  facilement  5c  plus  fûrement.  M.  Foubert  (  tom.  I.  des  Mémoir.  de  l'Acad. 
de  Chir.  )  compte  parmi  les  avantages  de  fa  méthode ,  celui  de  n'avoir  pas 
befoin  de  fondes  crénelées  ,  qui  fouvent  excitent  des  douleurs  très-vives 
St  bleffent  dangereufement  l'urethre  St  la  vefîîe.  Or ,  fi  c'eft-là  un  avantage 
dans  la  méthode  de  M.  Foubert ,  c'en  eft  un  également  dans  celle  de  Celfe. 
3°.  Comme  on  fait  une  incifion  affez  longue,  il  eft  hors  de  doute  qu'il  eft 
plus  aifé  de  trouver  ÔC.  d'extraire  la  pierre  que  dans  le  grand  appareil  &  l'ap- 
pareil latéral  ;  elle  eft  quelquefois  tellement  rencoignée  dans  la  veffie  ,  que 
de  très-habiles  opérateurs  n'ont  pu  la  trouver  par  ces  deux  méthodes  (b), 
tandis  que  dans  le  petit  appareil ,  la  pierre  fe  préfente  d'abord  aux  yeux , 
comme  on  le  voit  pi.  XXIX.  fig.  6.  40.  Comme  le  petit  appareil  fert  de  fon- 
dement à  l'appareil  latéral  8t  à  toutes  fes  efpèces  ,  ou  plutôt  fes  variétés , 
par  rapport  à  l'endroit  de  l'incifion  ,  qui  eft  le  même  dans  l'un  6c  dans  l'au- 
tre ,  puifqu'on  tâche  d'entrer  dans  la  veffie  par  la  même  route ,  que  l'on  coupe 
les  mêmes  parties  (c),  &  que  l'on  tire  la  pierre  par  la  même  voie  ,  il  s'enfuit 
que  le  premier  n'eft  pas  plus  dangereux  que  le  fécond  (d).  Celfe  en  effet , 
en  parlant  de  cette  opération ,  dit  (e)  qu'il  faut  faire  fur  la  peau  ,  auprès  de  l'a- 
nus ,  une  incifion  jufquau  col  de  la  veffie  (  ou  plutôt  ,  fuivant  moi  ,  jufqu'â 
fon  corps  ) ,  Se  Albucafis  preferit  d'amener  la  pierre  à  la  tubérofité  de  l'if- 
chion  ,  &  de  faire  l'incifion  fur  cette  partie  (/)  ;  auffi  ai-je  employé  avec  fuc- 
cès  cette  méthode  dans  les  cas  expofés  ci-deffus  ,  &  je  l'emploie  encore, 
lorfque  l'occafion  s'en  préfente  (g).  Simon  ,  Médecin  de  Wirtemberg  très-ex- 
pérknenté  {h)  ,  ÔC  Marini ,  Chirurgien  italien  (i),  veulent  encore  aujourd'hui 


(a)  Témoin  Garangeot ,  oper.  de  çhir.  ch.  de  Ja  lithotomie  ;  le  Dran  ,  parallèle ,  pag; 
77.  Foubert  dans  les  Mémoires  de  l'Académ.  de  chir.  tom.  I. 

(b)  Cela  eft  arrivé  ,  entr'autres  ,à  Groenfeld  ,  comme  il  l'avoue  lui-même  ;  Se  Déni]  dit 
que  la  même  chofe  étoit  auffi  arrivée  à  Bortèl ,  jadis  excellent  Chirurgien  &c  Jithotomifte 
d'Amfterdam  (  dont  j'avoue  avec  reconnoiffance  avoir  vu  plufieurs  fois  avec  fruit  les  opé- 
rations )  ,  &  à  M.  Raw,  Iib.  cit.  pag.  57.  69.  71.  90.  109.  izi.  Gun^ius  en  cite  encore  d'au- 
tres ,  lib.  de  calculo  pag.   20. 

(c)  M.  Mery  l'a  reconnu  dans  fes  obfervations  fur  la  taille,  contre  le  Frère  Jacques,  ainfî 
que  Mrs.  Winjlow  £c  Falconet ,  dans  fa  diiïertation  fur  l'appareil  latéral;  Morand  dans  les 
Mémoires  de  l'Acad.  des  Sciences  173 1.  Sharp  &c  bien  d'autres. 

(d)  Voye\  ma  diflertation  fur  l'appareil  de  Celfe  §.  52.  &  corollair.  15  &  16.  1745. 
L'appareil  de  Celfe  a  réellement  donné  naiffance  à  l'appareil  latéral. 

(e)  Lib.  VII.  cap.  61. 

(/)  Part.  II.  cap.  6i.  , 

(g)  Je  me  fuis  étendu  plus  au  long  fur  ce  fujetda-ns  ma  differtation  fur  l'appareil  de  Celfe-, 

{h)  Dans  fa  differtation  de  embryul.  &  lithotomia. 

(i)  Prattica  délie  principali  operazzioni  di  chirurgia.  Il  dit  encore  dans  cet  ouvrage  „ 
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qu'on  la  préfère  aux  autres  méthodes ,  lorfqu'il  eft  queftion  de  tailler  des  en- 
fans  ,  ôc  cela  pour  plufieurs  raifons  ;  c'eft  enfin  fuivant  cette  méthode  que 
les  charlatans  taillent  par- tout  &.  fouvent  avec  fuccès.  50.  Enfin  on  eft  obligé 
de  tailler  au  petit  appareil  les  adultes  même  ,  lorfque  i'urine  eft  retenue  par 
une  pierre  fortement. engagée  dans  le  col  de  la  veffie  ou  dans  le  périné  ,  6C 
qu'on  a  inutilement  employé  les  remèdes  internes  ,  8c  qu'on  ne  fçauroit 
avoir  recours  au  cathétérifme  ,  la  fonde  ne  pouvant  pénétrer  dans  la  vef- 
fie (a).  Il  arrive  auffi  quelquefois  que  la  pierre  ,  quoique  renfermée  dans  la 
veffie,  defcend  par  fon. poids  auprès  du  périné,  de  manière  à  y  faire  fail- 
lie ,  8c  qu'on  peut  la  ientir  avec  le  doigt,  ou  que  le  malade  ne  voulant 
pas  confentir  à  fe  laiiîèr  fonder  ,  on  ne  peut  tailler  au  grand  appareil  ,  ni  à 
l'appareil  latéral  ;  les  plus  grands  maîtres  ont  alors  été  forcés  de  recourir  c£ 
recourent  encore  au  petit  appareil  (b)  ;  d'où  il  fuit  que  cette  méthode  peut 
auffi  avoir  lieu  pour  les  adultes  (c)  ;  mais  hors  de  ces  cas ,  on  ne  pourrait  la 
pratiquer  fans  danger,  fur-tout  fi  le  fujet  eft  fort  grand,  parce  que  la  veffie 
Se  la  pierre  font  trop  profondes,  6c  qu'on  ne  fçauroit  amener  celle-ci  au  pé- 
riné avec  les  doigts;  cependant,  inftruit  par  l'expérience,  je  puis  alîurer, 
avec  plufieurs  Auteurs  célèbres  dont  j'ai  parlé ,  qu'on  peut  faire  ufage  avec 
fuccès  du  petit  appareil  pour  les  adultes  ,  pourvu  qu'ils  foient  de  petite 
taille. 

X  IV. 

jugement       Malgré  tout  ce  que  je  viens  de  dire  ,  M.  le  Bran  ,  d'ailleurs  excellent  Chi- 
defavanta-     rurgien  ,  a  porté  un  jugement  très-defavantageux  fur  le  petit  appareil  (d).  II 

pag.  184  ,  que  ceux  qui  taillent  les  enfans  &  les  jeunes  garçons  par  le  grand  appareil ,  ma- 
nifeftent  par-là  leur  impéritie ,  le  petit  appareil  étant  la  méthode  qui  leur  convient  ,de 
préférence  à  toute  autre. 

(a)  Voy.  ci-deflus  le  chap.  CXXXIX. 

(&)  J'ai  rapporté  à  ce  fujet  plufieurs  exemples  Se  plufieurs  obfervations  dans  ma  dit 
fert.  fur  l'appareil  de  Celfe. 

(c)  Garangeot ,  oper.  de  chir.  tom.  I.  pag.  360.  édit.  I.  ;  Denys  obferv.  chir.  pag.  49. 
&  d'autres  Auteurs  ,  confeillent  de  l'employer  dans  ces  cas.  Je  pourrois  ici  rapporter  plu. 
fleurs  autres  avantages  du  petit  appareil ,  qui  le  rendent  préférable  aux  autres  :  par  exem- 
ple ,  on  s'affure  mieux  i°.  de  la  fituation  ,  de  la  figure  8t  de  la  groffeur  de  la  pierre  que 
dans  le  grand  appareil  &  dans  l'appareil  latéral ,  puifqu'on  peut  la  voir  8t  la  toucher. 
i°.  L'incifion  de  la  veffie  fe  fait  avec  beaucoup  plus  de  difficulté  dans  l'appareil  latéral , 
que  dans  la  méthode  de  Celfe.  30.  Dans  celle-ci  on  effraie  moins  les  malades ,  à  caufe 
de  la  /implicite  8c  du  petit  nombre  des  inftrumens.  40.  On  délivre  plus  aifément  la 
veffie  de  toutes  les  autres  pierres  qui  peuvent  y  être  contenues,  8c  l'on  en  fait  même 
quelquefois  fortir  deux  à  la  fois,  comme  je  l'ai  fait  voir  plus  au  long  dans  ma  difTerta- 
tion  fur  les  avantages  de  l'appareil  de  Celfe  §  63.  64.  65.  66.  67.  68.  &  dans  les  corol- 
laires qui  la  terminent  ;  8c  j'y  démontre  en  même  tems ,  que  tous  les  avantages  qu'on 
attribue  ordinairement  au  grand  appareil  &c  à  l'appareil  latéral  ,  on  peut  les  attribuer 
auffi  ,  81  même  à  plus  jufte  titre  ,  au  petit  appareil  (excepté  dans  ce  feul  cas ,  où  le  fujet 
étant  trop  grand,  on  ne  peut  parvenir  à  amener  la  pierre  au  périné)  ,  &  qu'on  évite 
dans  le  petit  appareil  bien  des  dangers  auxquels  font  expofées  les  autres  méthodes  qui  exi- 
gent un  plus  grand  nombre  d'inftrumens.  Mais  je  renvoie  mes  lecteurs  à  la  diflértation 
que  j'ai  citée  plufieurs  fois ,  &  dans  laquelle  j'ai  aufîi  répondu  aux  objections  qu'on  a  cou- 
tume de  faire  contre  cette  méthode. 

{d)  Loc.  cit.  pag.  51. 

ne 
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ne  le  croit  pas  même  digne  d'entrer  en  comparaifon  avec  les  autres  métho- 
des ,  &t  le  condamne  abfolument  dans  tous  les  cas ,  excepté  celui  où  la  pierre 
feroit  engagée  dans  l'urethre  ,  ou  plutôt  dans  le   col   de    la  vefîîe.  Mais  ce 
jugement  paroîtra  mal  fondé  ,  fi  outre  ce  que  j'ai  dit  au  §.  XIII,  on  confidére 
encore:  i°.   Que   dans  le  petit  appareil,  on  incife  le  col  &  le  corps  de  la 
verTie  ,  précifément  au  même  endroit  que  dans  l'appareil  latéral ,  Se  dans  tou- 
tes fes  eipèces  ou  variétés  ,   dont  j'ai  déjà  dit  un  mot  en  paiîant.   i°.  Que 
l'on  coupe  d'ailleurs  les  mêmes  parties  dans  toutes  ces  manières  d'opérer 
enforte  que  ces  deux  méthodes,  au  jugement  des  hommes  célèbres  que  j'ai 
cités  au  §  XIII ,  Se  qui  font  d'accord  avec  moi  fur  ce   point ,  ne  différent 
guères  entr'elles  que  par  les  inftrumens  ;   que  l'appareil  latéral  n'efl  dans  le 
fond  que  la  méthode  des  Anciens,  à  laquelle  on  a  fait  quelques  changemens, 
ôt  que  celle-ci  a  les  mêmes  avantages.  30.  Que  le  petit  appareil  a  été  feul  en 
ufage  pendant  feize  fiécles  &  plus  ,  &  que  même  après  l'invention  du  grand 
appareil  ,  il  n'a  pas  laiffé  que  d'être  encore   employé  avec  fuccès   dans  les 
différentes  parties  de  l'Europe  (a) ,  fur-tout  lorfqu'il  étoit  pratiqué  par  des 
opérateurs  fages  &  éclairés ,  malgré  le   mépris  qu'affeâoient  pour   lui  plu- 
fieurs  Chirurgiens.  40.  Qu'il  a  été  fouvent  employé  avec  fuccès  dans  ce  fié- 
cle ,  fur-tout  pour   les  enfans  &   les  jeunes   gens  ,  non  -  feulement  par  les 
charlatans  ,  mais  encore  par  un  grand   nombre  d'excellens  Chirurgiens  Ita- 
liens,  François  ,  Anglois  6c  Allemands  ;    6c  que  ceux  de  nos  jours   l'em- 
ploient encore  ,   lorfque  l'occafion  s'en  préfente.  50.  Qu'on  ne  fçauroit  allé- 
guer aucune  raifon  plaufible   qui  doive  le  faire  fi  fort  méprifer  ,  pour  les  en- 
fans  6c  les  jeunes  gens  qui  n'ont  point  encore  palTé  quinze  ans  ,  âge  où  l'on 
eft  le  plus  communément  attaqué  de  la  pierre  ;  Se  même  6°.  pour  les  adul- 

(a)  J'ai  prouvé  ci-derTus  §  IV  ,  par  le  témoignage  de  Simon  ,  que  le  petit  appareil  étoit 
fort  en  vogue  en  Allemagne  ,  tant  parmi  les  charlatans ,  que  parmi  les  vrais  Chirurgiens. 
Les  Médecins  &  les  Chirurgiens  Anglois,  en  parlent  comme  d'une  pratique  aflez  com- 
mune ,  the  opération  on  the  gripe ,  ou  upon  the  gripe.  Douglas  dit  même  ,  dans  fon  ouvrage- 
fur  la  lithotomie ,  que  quelques  Chirurgiens  l'employoient  encore  pour  les  adultes  de  pe- 
tite taille  ;  &  Samuel  Pye  ,  Chirurgien  de  Briftol  ,  dans  les  obfervat.  fur  la  lithotom» 
part.  II. ,  le  croit  non-feulement  utile  ,  mais  fouvent  même  très-nécejj'jire.  Les  Italiens  8c 
les  Grecs  s'en  fervent  encore  ,  ainfi  que  je  l'ai  fait  voir  ci-defTus,  d'après  Marini  8c  Ba. 
chetone ,  Auteurs  Italiens.  Il  étoit  en  ufage  en  France  dans  le  dernier  fiécle ,  comme  on 
peut  le  voir  au  §  IV.  par  l'exemple  de  Raoux  8c  de  Frère  Jacques  ;  &c  Tolet  ,  qui  a  écrit 
dans  ce  même  fiécle ,  en  parle  favorablement  ;  car ,  après  avoir  indiqué  la  fituation  que 
l'on  doit  donner  au  malade  ,  il  ajoute  pag.  135  :  on  peut  à  préfent  faire  l'opération  par  le  grand 
ou  par  le  petit  appareil  ,  comme  s'il  avoit  voulu  dire  que  le  choix  entre  ces  deux  mé- 
thodes étoit  indifférent.  Saviari  ,  l'un  des  plus  célèbres  Chirurgiens  de  Paris  du  fiécle  pafTé 
dit  (  obferv.  de  chir.  86.  )  ,  avoir  taillé  une  jeune  fille  ,  fuivant  cette  méthode  ;  8c  Dio. 
nis,  dans  fes  opérations  de  chirurgie  pag.  182,  a  écrit  ce  qui  fuit  :  l'on  tailloit  toujours  par 
le  petit  appareil ,  mais  aujourd'hui  l'on  fe  fert  de  l'une  &  de  l'autre  manière  ;  d'où  il  fuit  évi- 
demment ,  que  dans  le  dernier  fiécle  ,  8c  même  au  commencement  de  celui-ci,  fçavoir  en 
1707  ,  que  Dionis  a  écrit  ce  que  je  viens  de  rapporter,  le  petit  appareil  étoit  encore  fort 
en  ufage  en  France  ,  quoique  quelques  Auteurs  n'aient  pas  daigné  en  faire  plus  de  men- 
tion ,  que  s'il  avoit  été  entièrement  profcrit  dans  ce  Royaume.  C'eft  pourquoi  je  fuis ,  on 
ne  peut  pas  plus ,  étonné  ,  de  voir  certains  Auteurs  avancer  hardiment  que  l'on  a  abfo- 
lument renoncé  au  petit  appareil ,  £c  qu'il  ne  mérite  aucune  attention. 

Tom.  II.  Oo 
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tes  de  petite  taille.  70.  Qu'il  n'exige  que  très-peu  d'inftrumens ,  8c  fouvent 
même  le  biftouri  Se  les  mains  feulement  ;  (implicite  qui  rend  toujours ,  dans 
les  opérations  de  chirurgie  ,  les  méthodes  aifées ,  préférables  à  celles  qui  font 
plus  compliquées  &  plus  difficiles  ,  ainfi  qu'en  conviennent  les  plus  célèbres 
Chirurgiens  modernes.  D'après  toutes  ces  raifons ,  6c  fondé  fur  des  obfer- 
vations  très-récentes  ,  je  conclus  ÔC  je  foutiens  qu'il  ne  faut  point  abandonner 
le  petit  appareil ,  mais  le  conferver  ,  le  cultiver  avec  foin  ,  St  tâcher  de  le 
perfectionner  ,  en  obfervant  furtout  de  faire  l'incifion  au  même  endroit  que 
dans  l'appareil  latéral ,  indiqué  par  Celfe ,  Paul  d'Egine  Se  Albucajïs ,  &C  les 
Chirurgiens  modernes.  J'avoue  que  cette  méthode  eft  expofée  à  de  grands 
inconvéniens  pour  les  adultes  d'une  haute  taille  ;  Sî.  c'eft  pour  cela  que  Celfe 
n'a  admis  à  l'opération  que  les  enfans  6c  les  adolefcens  ,  jufqu'à  l'âge  de 
quinze  ans ,  6c  en  a  exclus  ceux  qui  paiToient  cet  âge.  Cependant  dans  ces  der- 
niers mêmes  ,  le  petit  appareil  ne  lailfe  pas  de  réufïir  quelquefois  ,  comme 
l'affurent ,  outre  Paul  à  Egine  ,  Scacchi  Se  le  célèbre  M.  Morand  ,  dans  les 
Mémoires  de  l'Académie  Royale  des  Sciences  173 1;  pourvu,  difent-ils  „ 
qu'on  opère  comme  il  convient  ;  8t  ma  propre  expérience  m'a  fait  voir  la 
vérité  de  cette  ailèrtion ,  ayant  taillé  avec  fuccès  en  1745,  un  adulte  âgé 
de  dix-neuf  ans. 

X  v. 

Corollaire*.       Il  fuit  de  ce  que  je  viens  de  dire  ,  i°.  Que  l'ufage  du  petit  appareil  eft 
plus  étendu    qu'on  ne  l'a  cru  communément ,  Se  que  Celfe  lui-même  n'a  pas 
connu  la  plupart  des  cas  où  il  peut  avoir  lieu  ,    puifqu'on  peut    tailler   par 
cette  méthode  ,  6c  des  enfans  au-deffous  de  neuf-ans ,  Ô£.  de  jeunes  gens  au- 
deifus  de  quatorze.    20.  Que  plufieurs  Chirurgiens  modernes  ont  pareillement 
ignoré  l'ufage  qu'on  en  pouvoit  faire  ,  ou  du  moins  l'ont  trop  négligé ,  en 
ne  l'admettant  que  pour  les  enfans  &  les  adolefcens  ,  comme  Dionis  ,  Garan- 
geot  ,  Sharp  ,  Foubert  (a).  30.  Que  ceux-là  ne  s'en  font  pas  formés  une  jufte 
idée  ,   qui  fe  font  contentés  de  dire  qu'on  pouvoit  l'employer  dans  deux  cas  , 
fçavoir,  lorfque  la  pierre  eft  engagée  dans  le   col  de  la  veffie  ,  ou   au  com- 
mencement de  l'urethre  Se  dans   le  périné  ;  ils  auraient    dû   dire  que  dans 
ces  cas  le  petit    appareil  eft  préférable  au    grand  appareil  5c  à  l'appareil 
latéral  ;  ce  qui  prouve  bien  que  cette   méthode  eft  très-néceffaire  ,  &C  qu'il 
faut  bien  fe  garde-r  de  la  rejetter   purement  &C  Amplement.  40.    Le  petit 
appareil  a   été    encore  recommandé  par  Plater  ,  Thomas    Sienus  ,    Blajîus  , 
Franchimont ,  Wedeliufi  ;  8c  Pierre  [Pauli ,  Profelîeur  de  Chirurgie  6c  Lithoto- 
Hiifte  à  Lucques ,  l'a  employé  avec  fuccès  fur  un  jeune  homme  ,  comme  on 
le  voit  dans    fon    ouvrage   intitulé   Parère  ,  contre    Bachetone  ,  imprimé   à 
Lucques  en  1730.  in-40.  pag.  54.  50.  On  peut  auffi  tailler  les  jeunes  filles 
par   le  petit   appareil ,  en   procédant  de  la  manière  que  Scacchi    l'a  preferit 
pour  les  garçons  ,  ce  qui  a   été  enfuite    fuivi  par  Saviard  ,   Raoux  ,  le  Frère 
Jacques  ôc  par  d'autres.  6°.  C'eft    un   préjugé   honteux  6c   encore  trop  ré- 
pandu aujourd'hui  ,  de  croire  que  l'appareil  de  Celfe  ne  fçauroit  avoir  lieu 


(a)  Msm.  ds  l'Acad.  de  Chir.  tom.  ï.  pag.  65.  S.  3. 
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pour  les  adultes ,  6c  qu'il  faut  nécefTairement  recourir  à  une  autre  métho- 
de :  tant  d'exemples  d'adultes  taillés  avec  fuccès ,  depuis  le  tems  d'H/p- 
pocrate  jufqu'à  nos  jours  ,  démontrent  bien  le  contraire  ;  ainfi  ceux  quï 
avancent  cette  opinion  ,  6C  qui  l'érigent  en  maxime  générale  ,  fans  être 
inftruits  par  l'expérience  ,  fans  même  s'être  donné  la  peine  de  faire  aucun 
eflai  en  ce  genre  ,  ne  font  que  fe  copier  les  uns  les  autres ,  6c  fe  tranfmettre 
une  vieille  erreur ,  démentie  par  mes  expériences.  70.  Dans  le  cas  où  il  y  a 
plus  d'une  pierre  dans  la  veffie  ,  Albucajïs ,  6c  enfuite  Brunus ,  qui  a  bien 
mieux  décrit  cette  opération  que  Guy  de  Chauliac  ,  prefcrivent  de  faire  l'in- 
cifion  fur  la  plus  groife.  8°.  On  a  fouvent  beaucoup  de  peine  à  trouver  6C 
à  extraire  les  petites  pierres ,  dans  le  grand  appareil  6c  l'appareil  latéral  ; 
dans  le  petit ,  au  contraire  ,  l'un  6c  l'autre  fe  fait  avec  facilité.  90.  Le  petit 
appareil  l'emporte  de  beaucoup  fur  le  grand  ,  6c  même ,  à  certains  égards , 
fur  l'appareil  latéral  ,  avec  lequel  il  va  de  pair ,  à  beaucoup  d'autres.  Pour 
ce  qui  eft  des  avantages  qu'on  attribue  au  haut  appareil ,  ils  font  encore 
communs  au  petit  ,  excepté  feulement  dans  les  cas  où  il  n'eft  pas  poflîble 
d'amener  la  pierre  au  périné.  io°.  La  plupart  des  inconvéniens  que  l'on 
reproche  au  petit  appareil ,  tels  que  le  froiffement  de  la  verTie  6c  du  rectum  „ 
la  blefnire  de  celui-ci,  6c  des  doigts  de  la  main  gauche  du  Chirurgien 
introduits  dans  l'anus  ,   font  plutôt  des  effets  de  la  mal-adrefTe    de  l'opéra-  ■-« 

teur,  que  de  l'opération  même.  On  trouvera  de  plus  longs  détails  dans  ma 
differtation  fur  les  avantages  de  l'appareil  de  Celfe. 

XVI. 

Les  pierres  renfermées  dans  les  reins  caufent  quelquefois  beaucoup  de  penfer  âe'u 
tourmens  aux  malades ,  6c  d'embarras  aux  Médecins.  Les  médicamens  ne  nephrotomie3 
font  fouvent  d'aucun  fecours ,  &C  cependant  le  malade  délire  avec  impatience 
d'être  délivré  de  fes  douleurs.  La  plupart  des  Chirurgiens  modernes  ont 
pourtant  négligé  cette  matière  dans  leurs  ouvrages ,  6c  n'en  ont  pas  plus  parlé 
que  fi  elle  n'étoit  pas  du  reffort  de  la  chirurgie.  J'ai  donc  cru  qu'il  ne  feroit 
point  hors  de  propos  d'en  dire  ici  un  mot ,  ÔC  d'examiner  fi  dans  le  cas 
d'un  calcul  dans  les  reins ,  on  pourrait  en  faire  l'extraction  par  le  mo- 
yen d'une  incifion  à  ce  vifcère  ;  6c  ce  qui  m'a  engagé  à  parler  ici  de  cette 
opération ,  c'eft  qu'elle  eft  analogue  à  la  taille  au  petit  appareil ,  puifqu'on 
peut  la  faire  avec  le  biftouri  6c  les  doigts  feulement  ,  ou  avec  le  fecours  du 
crochet  ou  de  la  tenette.  La  plupart  des  Auteurs  qui  en  ont  parlé,  la  re- 
gardent avec  raifon  comme  très-dangereufe ,  les  plaies  des  reins  étant  le  plus 
fouvent  mortelles ,  6c  finiffent  ordinairement  par  la  rejetter  tout-à-fait.  Il  y 
a  cependant  bien  des  raifons  6c  des  obfervations  qui  doivent  engager  à  la 
pratiquer ,  fur-tout  dans  certains  cas  (a)  ;  car  premièrement  ,  nous  avons 
des  exemples  de  plaies  à  la  partie  poftérieure  des  reins  heureufement  guè- 

(a)  Le  fçavant  WedeUus  en  a  recueilli  un  grand  nombre  dans  fa  differtat.  de  Uthotomi 
imprimée  à  Iene  ,  en  1704. 

Oo  ij 
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ries  (a)  ;  Se  cela  ,  fans  qu'il  foit  furvenu  aucun  fymptôme  fâcheux.  Parmi 
d'autres  obfervations  qui  me  font  connues  ,  je  me  contenterai  de  rapporter 
celle-ci:  Dans  un  bourg  de  notre  voifinage  ,  une  homme  reçut  par  derrière 
en  1735  5  "un  coup  de  couteau  ,  qui  lui  fit  une  aiTez  large  bleifure  à  la  région 
du  rein  droit,  enforte  qu'il  rendit  pendant  plusieurs  jours  par  l'urethre  ,  beau- 
coup de  fang  &  d'urine  fanglante.  On  le  tranfporta  dans  cette  ville  (  Helmjîad  ) 
êc  on  le  commit  à  mes  foins  :  dans  un  peu  plus  de  quatre  femaines  , 
il  fut  parfaitement  guéri.  Il  eft,  donc  très-certain  que  toutes  les  plaies 
des  reins  ne  font  pas  mortelles  ,  8c  qu'on  en  guérit  fouvent ,  fur-tout  fi  elles 
fe  trouvent  à  la  partie  poftérieure  ,  Se  qu'elles  ne  pénétrent  pas  dans  la  ca- 
vité du  bas-ventre.  En  fécond  lieu,  Hippocrate,  quoiqu'il  fit  jurer  à  fes  dis- 
ciples de  ne  point  tailler  à  la  veffie  ,  ne  laifie  pas  ,  en  parlant  des  maladies 
des  reins  ,  de  les  exhorter  à  les  ouvrir  dans  certains  cas  ;  voici  comment 
il  s'explique  (b)  :  S'il  y  a  une  tumeur  ou  une  élévation  à  la  région  (  du  rein  ) 
faites  une  incifion  auprès  de  cet  organe  ,  &  après  avoir  fait  fortir  le  pus ,  tra- 
vaille^ à  le  débarrajjer  des  graviers  ,  par  l'ufage  des  diurétiques.  Enfaifant  cette 
opération  il  y  a  quelque  efpoir  de  guèrifon  ;  autrement  le  malade  ejl  perdu 
fans  reffource.  Il  répète  à  peu  près  la  même  chofe,  loc.  cit.  chap.  16.  tit.  8. 
Lorfqu'il  y  a  y  dit  il  ,  du  pus  dans  le  rein ,  il  fe  forme  une  tumeur  auprès  de 
V  épine  du  dos;  dans  ce  cas  faites  une  incifion  à  la  partie  tuméfiée  ,  &  coupe^-en 
profondément  jufqu  au  rein.  Bien  plus  ,  au  chap.  18.  tit.  17  ,  il  preferit  dans 
un  cas  femblable ,  d'incifer  le  rein  même  (  ràftnims  «»  n<ppn  )  ;  ce  qui  prouve 
bien  qu'il  ne  jugeoit  pas  que  cette  incifion  fût  extrêmement  dangereufe  , 
dans  les  cas  où  il  la  croyoit  néceiTaire  ,  ôc  qu'il  la  redoutoit  moins  que  celle 
de  la  veffie  ;  auffi  Roujfet  (c)  ,  le  célèbre  anatomifte  Jean  Riolan  (d)  ,  Se 
d'autres  Auteurs  encore ,  fondés  fur  de  bonnes  raifons ,  ont  penfé  qu'en  pou- 
voir quelquefois  pratiquer  avec  fuccès  la  nephrotomie  ,  pourvu  qu'on  in- 
cifât  le  lieu  même  où  la  pierre  fe  montre,  Se  qu'on  évitât  foigneufement 
de  couper  l'artère  émulgente  ou  l'urethre ,  8t  de  pénétrer  dans  la  cavité  du 
bas-ventre  ;  ils  jugent  fur-tout  qu'on  peut  6c  qu'on  doit  en  venir  à  cette  opé- 
ration ,  lorfque  la  pierre  a  c'onné  lieu  à  la  formation  d'un  abfcès  près  des 
lombes,  &  que  la  nature  montre  par-là  la  voie  au  Chirurgien  ;  Schenchius 
ôc  Wedelius  (  loc.  cit.  )  ainfi  que  Meekren  (e)  Se  Roonhuys  (/)  font  du 
même  avis  ,  &  Lavater  ,  célèbre  Médecin-Chirurgien  ,  Suiife  d'origine  ,  avec 
lequel  j'ai  été  lié  d'amitié  en  17 10  à  Londres  ,  où  il  exerçoit  &  enfeignoit 
la  chirurgie  avec  beaucoup  d'applaudifièment,  m'a  afiuré  l'avoir  pratiquée 
avec  fuccès  dans  ce  cas.  Le  même  Auteur  ,  dans  une  dilfertation  de  atriteh 
&  hypofpadiceis ,  qu'il  publia  à  Utrecht  en  1708  ,  dit  à  la  pénultième  page: 
je   fais  l'opération   de  la  nephrotomie  à  Vun  des  deux   reins  ,    lorfque  la  nature 

(a)    Voy.    Schenck.   obferv.   Bohn  ,   de    vulner.  lethal.  Garangeot  tom.  II.  pag.  48.  quoi- 
qu'ailleurs  il  prononce  que  ces   plaies  font  mortelles. 
(i>)  Lib.  de  intern.    afteft.  cap.   15.  tit.  19. 

(c)  De  partu  cafareo  ,  feft.    3.    cap.    7. 

(d)  Lib.  2.  antropograph.  cap.    26.  pag.  234. 

(e)  Obferv.  chirurg.  49. 

If)  Obferv.  chirurg.  28.  fur  deux  pierres  dont  il  fit  Pextraûion  avec  fuccès, 
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m'indique  la  voie  par  un  abfcès  qui  s'y  forme.  Feu  M.  Colot ,  excellent  Chirur- 
gien Lithotomifte  de  Paris  ,  en  parlant  de  la  feftion  des  reins  (a)  rapporte 
auffi  un  cas  femblablc  ,  où  le  rein  étant  ulcéré  ,  on  y  fit  avec  fuccès  -une  in- 
ciiîon.  On  peut  voir  auffi  dans  l'abrégé  des  tranïaâ:.  philofoph.  (  Lon- 
dorp.  vol.  III.  pag.  188.  )  la- méthode  de  faire  l'extraâion  d'une  pierre 
contenue  dans  le  rein.  Pauli  (b)  avance  dans  fes  notes  fur  le  Microtechns^ 
d'Hornius.,  pag.  452.  que  cette  opération  a  été  pratiquée  avec  fuccès  par 
Marchettis.  Ainli  je  ne  vois  pas  pourquoi  tant  d'Auteurs  la  condamnent  abfo- 
lument  ;  8tje  crois  devoir  exhorter  les  Chirurgiens  à  profiter  de  l'occafion  de 
la  faire ,  lorfque  la  nature  montre  la  voie  ,  refolu  à  ne  point  la  lailîèr  échap- 
per moi-même  ,  fi  jamais  elle  fe  préfente  ;  car  on  peut  efpérer ,  en  tirant 
ainfi  la  pierre  avec  les  doigts  ou  la  tenette,  de  fauver  la  vie  au  malade  ,  8c 
de  le  délivrer  des  tourmens  affreux  qui  empoifonnent  fes  jours.  Voye^  en- 
core fur  cette  matière  Fontanus,  exempl.  42.  fol.  117.  Fabrice  de  Hilden  s 
cent.  VI.  obferv.  44.  &  Tulpius  lib.  IV.  obferv.  28. 
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CHAPITRE     CXLI. 

Du  grand   Appareil, 
I. 

ON  a  vu  parce  que  j'ai  dit  au  chapitre  précédent,  que   l'opération  de  la  J^'^"*/™ 
taille  au  petit  appareil  fe  fait  avec  allez  de  promptitude  ,  de  fuccès  &.  inventer  le 
de  facilité.  Cependant  il  peut  fe  rencontrer  des  cas  ,  comme  Marianus  Sanc-  grand  aPPa" 
tus ,  Fabrice  de  Hilden  (c) ,  8t  bien  d'autres  enfuite  l'ont  remarqué  ,  fur-tout 
dans  les    adultes ,  où  elle  feroit  très-difficile, infiniment  dangereufe  ,    &  quel- 
quefois   même  impoffible.  En   effet  ,  fi  la  pierre  eft  fort  raboteufe  &  hérif- 
fée  de  pointes  ,  comme  il  arrive   quelquefois,  (  ce  que  l'on  conjecture  par  les 
fréquens   piffemens  de   fang  ,  8c   par    les    douleurs  atroces   qui  tourmentent 
prefque  continuellement  les  malades ,  &  ce  que  l'on  reconnoît  mieux  enfuite 
par  le  moyen  des  doigts  introduits  dans  l'anus  ,  &  par   les  inégalités  que  l'on 
lent  avec  la  fonde  )  en  voulant  la  pouffer  avec  force  pour  l'amener  au  périné  , 
non-feulement  on  excite    des  douleurs  terribles  ,    mais  encore  on   attire   fur 
la  veffie    une  inflammation  Se   la  gangrène.  Les  inégalités   de   la  pierre  em- 
pêchent  même   de  faire  à  la  veffie  une   incilion-  régulière  ;  ce  qui  peut  don- 
ner lieu  à  divers  inconveniens  ,  tant  par  rapport  à  l'opération  même ,  qu'eu 
égard  à  fes  fuites  (d).  Outre  cela  ,   l'opérateur  rifque  beaucoup ,  en    faifant 
l'incilion  à  la  veffie  ,    de  percer  le  reftum  du  malade  ,  &  de  fe  bleffer  mê- 
me les  doigts,  ce  qui  pourrait  enfuite  lui  rendre   l'extraction  de    la   pierre 


(a)  De  la  taille  pag.  36-40. 

(fc)  Cet  exemple  elt  auffi  rapporte'  par  Douglas  dans  fou  traité  du  haut  appareil. 

(c)  De  lithutamia. 

{d)  Marini ,  lib.  cit.  ne  s'embarraffe  guères  de  cette  difficulté  ;  il  foutient  même  que 
l'extraftion  des  pierres  hériffées  de  pointes ,  réuflît  très-bien  par  l'appareil  de  Celfe  ,  ou 
du  moins  beaucoup  mieux  que  dans  le  grand  appareil,  v   ii', 
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très-difficile  (a).  D'ailleurs  ,  û  le  malade  eft  fort  grand  ,  la  longueur  du 
col  de  la  veflîe  ,  Se  l'éloignement  de  la  veffie  du  reftum  ,  font  qu'il  eft 
très-difficile,  fur-tout  lorfque  la  pierre  s'eft  retirée  en  arrière  5t  qu'elle  eft 
liffe  Se  polie  ,  de  la  faifir  Se  de  l'amener  au  périné  ,  Se  plus  difficile  en- 
core de  l'y  affujettir  affez  long-tems  Se  affez  fortement,  à  caufe  des  parois 
trop  gliffans  du  reâum  Se  de  la  veffie  ;  car  les  doigts  fe  lallent  bientôt  pour 
peu  que  l'opération  traîne  en  longueur ,  la  pierre  gliffe  Se  fe  retire  dans  le 
fond  de  la  veffie,  ce  qui  dérange  extrêmement  l'opération,  la  retarde  Se  la 
rend  même  impoffible  ou  du  moins  très-périlleufe  ,  fans  parler  encore  du  dan- 
ger que  l'on  court  de  couper  la  veficule  féminaire  ou  le  canal  déférent  du 
côté  gauche,  Se  par  conséquent  de  rendre  les  hommes  en  partie  inhabiles 
à  la  génération  (b).  Frappés  de  ces  inconvéniens,  8c  voyant  fur-tout  que  cette 
méthode  ne  pouvoit  prefque  avoir  lieu  que  pour  les  enfans  Se  les  adolefcens , 
Se  qu'elle  n'étoit  guère  praticable  chez  les  adultes ,  particulièrement  fur  ceux 
d'une  grande  taille,  des  Médecins  imaginèrent,  au  commencement  du  XVIe» 
fiècle  ,  vers  l'an  1 5 10 ,  une  autre  méthode  d'extraire  la  pierre  de  la  veffie  ,  qui 
a  été  enfuite  heureufement  pratiquée  ,  avec  des  inftrumens  particuliers ,  pen- 
dant près  de  deux  fiècles ,  Se  même  jufqu'à  ces  derniers  tems  ,  par  les  plus 
grands  maîtres ,  Se  nommément  par  Paré  ,  Pierre  Franco  ,  Fabrice  de  Hilden  , 
Fienus  ,  Tolet ,  Groenvelt ,  Alghijî  ,  Se  plufieurs  autres  ;  les  meilleurs  Chi- 
rurgiens ayant  même  pendant  tout  ce  tems-là  ,  fur-tout  en  France ,  prefque 
abandonné  l'ancienne  méthode,  quoique  bien  plus  fimple  ,  Se  ne  l'ayant  con- 
fervée,  comme  je  l'ai  fait  obferver  dans  le  chapitre  précédent  ,  que  pour 
les  cas  où  la  pierre  feroit  tellement  fixée  au  périné ,  ou  engagée  dans  le  col 
de  la  veffie ,  ou  dans  la  partie  poftérieure  de  l'urethre  ,  qu'il  ne  feroit  pas 
poffible  de  l'en  déloger ,  ni  même  de  la  repoufTer  dans  la  veffie.  On  attribue 
l'invention  de  cette  nouvelle  méthode  à  Jean  de  Romanis ,  Médecin  de  Cré- 
mone en  Italie  ;  Marianus  Sancîus  fon  difciple  la  perfectionna  enfuite  ,  Se 
en  publia  le  premier  la  defeription  ,  dans  un  ouvrage  qu'il  compofa  à  ce 
fujet  (c)  ;  d'où  vient  qu'on  l'appella  méthode  de  Marianus  :  elle  porte  auffi  le 
nom  de  grand  appareil  ,  à  caufe  du  grand  nombre  d'inftrumens  qui  y  fer- 
vent. Quelques  modernes  lui  donnent  encore  le  nom  de  méthode  ordinaire , 
ou  d'ancienne  méthode  ,  parce  qu'il  y  en  a  aujourd'hui  de  plus  nouvelles, 

I  I. 

Ce  qui  a       Ce  qui  peut,  félon  moi,  avoir  donné  lieu  à  l'invention  du  grand  appareil ,  c'eft 
donné  lieu  à  la  facilité  avec  laquelle  on  voit  quelquefois  fortir  par  l'urethre  des  femmes  , 
des  pierres  affez  groffes ,  foit  par  les  feuls  efforts  de  la  nature  ,  foit  par  le 


cette   inven 
tion 


(a)  Ces  accidens  font  prefque  toujours  l'effet  de  la  maladrefle  de  l'Opérateur  ,  & 
un  Chirurgien  avifé  les  évite  aifément. 

(b)  J'ai  cependant  prouvé  dans  ma  duTertation  fur  les  avantages  de  l'appareil  de  Celfe  , 
que  ces  difficultés  ne  font  pas  aufii  confidérables  qu'elles  le  paroiflent  d'abord  ,  h"  l'on 
excepte  les  cas  où  il  n'eft  pas  poffible  d'amener  la  pierre   au  périné. 

(c)  De  lapide  vefuce  per  incijionem  extrahendo  ,  à  Venife  jn.8°.  1535-  &t  enfuite  a 
Paris  j'n.40.  1540.   Cet  ouvrage  eft  écrit  dans  un  fiile  barbare. 
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fecours  de   l'art.  Jean  de  Romanis  voyant  en  effet  que  l'urethre  des   femmes 
eft  fort  court  ,   Se    qu'il  fe  laide  dilater  au  point  que  les  pierres   en  fortent 
d'elles  -  mêmes  ,  ou  qu'on  peut  au  moins  aller  fans  peine  les  chercher    ôc 
les  tirer  avec  les  inftrumens  ,  jugea  que  fi  dans  les  hommes  on  pouvoit  parve- 
nir auftî  aifément  à  la  vefiie  ,  ou  que  s'il  y  avoit  moyen  de  rendre  leur  ure- 
thre  aufiï  court  que  celui  des  femmes ,  on  pourroit ,  comme  dans   celles-ci , 
dilater  la  partie  du  canal  qui  refteroit  depuis  fincilion   jufqu'à  la   vefiie  ,  au 
point  de  pouvoir  donner  paffage  à  la  pierre  ;  car  on  croyoit  alors ,  fondés  fur 
l'autorité  d'Hippocrate  ,  que  les  plaies  de  la  veffie  étoient  mortelles ,    Se  c'eût 
été  un  crime  de  l'ouvrir  (a).  Il  imagina  donc  qu'en  rendant ,  à  cet  égard  ,  les 
hommes  femblables  aux  femmes ,  c'eft-à-dire  en    ouvrant  dans  les  premiers 
une  route  aufli  courte  qu'elle  l'eft  dans  celles-ci  pour  arriver  dans  la  vefiie , 
la  chofe  réufliroit  (b).  Et  en  effet,  en  coniïdérant  avec  attention  fa  manœu- 
vre ,  nous  verrons    que    les  hommes  deviennent  en  quelque  façon  fembla- 
bles aux  femmes ,  8t  qu'ils  fonr,  pour  ainfi  dire,  transformés  en  elles  :  car  fui- 
vant  cette  méthode  ,  on  fait  au  périné  une  longue  inçiilon ,  qui  s'étend  depuis 
le  fcrotum  jufques  près   de  l'anus ,   6c  qui  repréfente  à  peu   près   l'ouverture 
de  la  vulve ,  ou  du  moins  qui  en  tient  lieu.   On  incife   enfuite   6c  on  ouvre 
l'urethre  au  périné  ,  (  voy.  la  pi.  XXIX  ,  fig.  i.  )  depuis  l'endroit  défigné   par 
la  lett.  D ,  jufqu'à  la  lett.  F   ou  I  ;  de  façon  que  depuis  la  fin   de  l'incifion 
jufqu'à  la  veffie  ,  il  ne  refte  plus  qu'un  trajet  fort  court  ,  ou  une  urethre  I  L 
femblable  à    celui    des   femmes  ,  lequel    étant  fuffifamment   dilaté  par  des 
inftrumens  propres  à  cet  effet  ,  donne  enfuite  la  liberté  d'introduire  dans  la 
vefiie  ,  une  tenette  ou   un   crochet,   St  de  faire  l'extraction  de   la   pierre» 
Pour  exécuter  le  projet  que  fes  réflexions  lui  avôient  fait  concevoir,  Romanis 
fut   dans  la  néceflité   d'inventer  aufli   des    inftrumens  nouveaux  ;  il   imagina 
donc  pour  incifer  l'urethre    avec  plus  de  fureté  ,  des  fondes  crénelées ,  dont 
il  eft  le  premier  inventeur ,  des  conducteurs   Se  des  dilatatoires  pour  aggran- 
dir  le  col  de  la  vefiie ,  des  tenettes  ÔC  d'autres  inftrumens  pour  tirer  la  pierre  ; 
tous  ces  inftrumens ,  à  ce  qu'on  voit  par  l'ouvrage    de    Marianus  j  étoient   au 
commencement  fort  greffiers  St  fort  imparfaits  ,   chofe  ordinaire    dans  les 
nouvelles  inventions  ;    mais  on  y  fit  enfuite  fuccefiivement  plufieurs  correc- 
tions ,  6c  ils  ont  acquis  aujourd'hui  beaucoup  plus  de  perfection  On  a  cepen- 
dant  fait  ufage  pour  cette   méthode ,   de  quelques-uns   de    ceux  qui  fervent 
dans  le  petit  appareil. 

I  I  I. 

Les  principaux  inftrumens   dont  on   fe  fert  dans  le  grand   appareil  font     inffrumens 
les  fuivans  :  fçavoir ,  des  fondes  de  cuivre  ou  d'argent  de  différentes  longueurs  n^ceffaires 
&  de  différentes  grofleurs ,  félon  la  diverfité  de  l'âge  &.  de  la  taille  des  fujets ,  appLeif.""' 

(a)  Voy.  l'aphorifm.   18.  lib.  VI.  U  Celfe   lib.  VI.  cap.  ï6, 

(b)  M.  Fakonet ,  Médecin  de  Paris,  dans  fa  differtaticm  fur  l'appareil  latéral ,  penfe 
différemment  ;  il  croit  que  l'intention  de  l'Auteur  de  cette  méthode,  étoit  réellement 
de  couper,  non  l'urethre,  mais  le  col  Se  le  corps  même  de  la  veffie,  comme  dans 
îe  petit  appareil  ;  le  lecteur  jugera  quelle  eft  de  ces  deux  opinions  la  plus  vraifem- 
blable  ;  l'une  St  l'autre  ne  manquent  pas  de  preuves. 
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pour  s'afîurer  de   la  préfence   de  la  pierre  (  voy.  pi.  XXVII.   fig.  z.  3.  4  8C 
5.  )  ,  airifî  que  je  l'ai  dit  au  chap.  137.  $.  3.  à  propos  du  petit  appareil  ;  d'au- 
tres fondes  qui  foient  crénelées  ,  fit  auffi  de  différentes  dimeniîons  ,   fui  van  t 
l'âge  ,  la  taille  8t  l'embonpoint  du  fujet  (  voy.  fig.  12.   13.  14.   Se  15.  )  ;  un 
biftouri  propre  pour  l'incifion  de  la  veffie  ,  connu   fous  le  nom  de  lithotome , 
&  repréfenté  par  la  fig.  8  ,  qu'on  enveloppe  ,  lorfqu'on  veut  s'en  fervir,  d'une 
bandelette  de  linge  ,  de  manière  qu'il  n'y  ait  que  la  pointe  qui  paroifle ,  com- 
me on  voit  par  la  fig.  9  ;  deux  inftrumens  enfiformes  (  pi.  XXVIII.  fig.  2.  & 
3.  )  que  Marianus  appelloit  itincraria  ,  6c  que  les  modernes  on  nommé  con- 
ductores ,  du  mot  françois  conducteur  (a):    le  premier  A,  armé   d'un  bec  à 
fon  extrémité,  s'appelle  conducteur  mâle  ,  &.  l'autre,  dont  le  bout  B  eft  fendu, 
conducteur  femelle  ;  tous  les  deux  ont  un  manche  en  forme  de  croix  C  C.  Au 
lieu  de  ces  deux  conducteurs,  quelques  Chirurgiens  n'en  emploient  qu'un  feul, 
qu'ils  nomment  conducteur  d'Hildanus  (b)  ÔC  les  françois  gorgeret   (  fig.   4.  )  , 
le    trouvant  plus   commode ,  ce  qui  eft  contefté   par  d'autres.  Il  faut   auflî 
avoir  plusieurs  tenettes  de  différentes  figures  Se  de  différentes  groffeurs  ,  voy. 
fig-    5-  6.  7.  dont  les  unes  font  droites  &  les  autres  courbes;  un  crochet, 
pi.  XXVII.  fig.  10  ,  dont  les  anciens  fe  fervoient  pour  le  petit  appareil ,  lequel 
eft  liffe  8c  poli  à  l'extérieur,  ôc  légèrement  dentelé  à  fa  partie  intérieure,  par 
où  l'on  faifit  la  pierre  ;    une  cuiller  oblongue  ,  fig.   11.  lett.   A  A,   qui  a  un 
bouton  à  l'une  de  fes  extrémités  ,  ôc  dont  on  fe  fert  comme  d'un  ftilet  ;  quel- 
ques-uns lui  donnent  le  nom  de  lapid'dlum ,  Se  ■  Marianus  l'appelloit  verricu- 
lum  (c)  parce  qu'il  fert  à  balayer  le  fragmens  de  pierre  qui  peuvent  être  reliés 
dans  la  veffie.  On  emploie  encore  ,  mais  plus  rarement  ,  pour  dilater  la  plaie 
ii   la  pierre   eft  groffe  ,  un  infiniment  qu'on  nomme  à  caufe  de   cela  ,  dilata- 
toire  :  quoiqu'il  y  en  ait  de  plufieurs  fortes ,  je  n'en  ai  fait  graver  qu'un  feul , 
pi.  XXVIII.  fig.  8.  (d)  Quelques  Chirurgiens  mettent  tous  ces  inftrumens  dans 
une   efpèce  de  poche  ou  gibecière  qu'ils  attachent  devant  eux  en  forme  de 
ceinture  {'voy.  pi.  XXIX.  fig.  9.  lett.  H.  )  ,  d'autres  les  rangent   fur  un  plat 
rempli   d'eau  chaude  ,  de  manière  à  pouvoir  les  prendre  très-commodément 
pendant  l'opération  ,  ou  pour  les  plonger  dans  cette  eau ,  £c  les  faire  ainfi  lé- 
gèrement chauffer  avant   de   s'en  fervir.    On  fera  bien  auflî    de    mettre   fur 
ce  plat  ,  une  éponge  ,  qui  fervira  à  effuyer  la  plaie  pendant  ou  après  l'opé- 
ration. -Quelques  Chirurgiens  ,  pour  ne  pas  gâter  leurs  habits  ,  fe  mettent  un 
tablier  8c  des  manches.   Quant  au  panfement,  on   a  befoin  à  peu  près  des 
mêmes  chofes   que  dans  le  petit  appareil  ,  c'eft-à-dire   qu'on   doit  préparer 
la  charpie  , ,1e  bandage  en  T  ,  une  compreffe  quarrée  épaiffe  fur  laquelle  on 
peut  pofer  Te  biftouri  avant  l'opération   (  voy.  ph    XXlX.   fig.  9.  )  ,  de  l'ef- 
prit  de  vin,  quelque  liqueur  ou  poudre   aflringente  pour  étancher  le  fang  en 

(a)  Dans  Te  féns-Ià ,  le  mot  de  conduclor  n'efl  pas  latin  ;  il  faudroit  plutôt  dire  duHor; 
conduilor  lignifie  proprement  un  homme  qui  arrente  une  maifon ,  un  jardin,  une  mé- 
tairie ,  par  oppofition  à  locator,  locataire. 

(b)  On  en  voit  cependani  déjà  la  figure  dans  le  traité  des  hernies  de  P.  Franco. 

(c)  Balay. 

{d)  On  peut  en  voir  d'autres  dans  Marianus  ,  André  de  la  Croix  ,  Paré  ,  Franco  ,  Fa- 
brice   de  Hilden,  Tolet  ,  Dionis  ,  Alghifi  ,  le  Bran  &cc. 

cas 
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cas  qu'il  coule  avec  trop  d'abondance  ,  ou  une  petite  éguille  courbe  enfilée 
pour  lier  les  artères  ouvertes ,  ainfi  que  Chefelden  le  prefcrit  (a)  ;  on  aura 
enfin  une  afïiette  avec  de  l'huile  d'olives  pour  frotter  les  inftrumens  avant 
de  s'en  fervir  ,  afin  qu'ils  foient  plus  glifians ,  &  qu'ils  pénétrent  plus  aifé- 
ment  dans  la  veflîe. 

Explication  de  la  vingt-feptième  Planche. 

Fig.  r.  Elle  repréfente  une  fonde  de  cuivre  ou  d'argent  ,  que  les  Grecs  ap- 
pelaient cathéter,  telle  qu'on  l'emploie  pour  les  femmes  ,  dans  la  vue  de 
s'affurer  de  la  préfence  de  la  pierre  ,  ou  de  faire  fortir  l'urine  de  la  veflîe., 

Fig.  2.  3.  4.  &  5.  Cathéters  ou  fondes  d'argent  pour  les  hommes,  de  différens 
calibres,  félon  leur  âge  Se  leur  taille.  Les  lettres  A  A,  délignent  l'anfe  du 
ftilet  ou  fil  d'argent  qui  eft  renfermé  dans  le  tuyau  ,  au  moyen  de  laquelle 
on  tire  ce  fil  lorfqu'il  en  eft  befoin.  B  B  font  les  trous  ovales  fitués  à  cha- 
que côté  du  bec  de  la  fonde  ,  pour  donner  paiTage  à  l'urine.  C  C  font  les 
anfes  de  la  fonde  même  ;  à  leur  place  ,  Garangeot  veut  qu'il  y  ait  des  an- 
neaux, pour  pouvoir  mieux  aiîiijettir  la  fonde  avec  un  ruban  ,  dans  les  cas 
où  il  faut  la  laiiîer  dans  la  veflîe  (  trait,  des  inftrumens  ,  tom.  I.  pag. 
262.  )  ;  mais  ces  anfes  font  aufîi  commodes  pour  cela,  2t  peut  -  être  même 
davantage. 

Fig.  6.  Elle  défigne  une  fonde  flexible  ,  qu'on  emploie  quelquefois  pour  faire 
fortir  l'urine  de  la  veflîe ,  fur-tout  dans  les  cas  où  étant  obligés  de  re- 
venir fouvent  à  la  fonde  ,  on  rifqueroit  d'enflammer  ce  vifcère  en  l'y  intro- 
duifant  trop  fréquemment  ;  ou  que  le  canal  de  l'urethre  eft  entièrement 
bouché  par  une  pierre  ,  parce  qu'on  peut  la  laiffer  plus  commodément 
dans  la  veflîe  que  les  fondes  ordinaires.  Les  lett.  A  ,  B  8c  C  indiquent 
dans  cette  fonde,  les  mêmes  parties  que  dans  les  figures  précédentes. 

Fig.  7.  Autre  efpèce  de  fonde  d'argent ,  qui  n'a  point  des  trous  aux  côtés  de 
fon  bec  ,  mais  dont  l'extrémité  du  bec  A  eft  entièrement  ouverte.  Cette 
ouverture  eft  fermée  par  un  bouton  pyriforme  qui  termine  le  ftilet  enfer- 
mé dans  le  tuyau;  en  pouffant  l'anfe  C  du  ftilet,  le  bouton  s'éloigne  du 
tuyau  ,  comme  on  le  voit  dans  la  figure  fuivante  D  ,  6c  l'urine  peut  alors 
entrer  dans  le  tuyau  ÔC  couler  le  long  du  ftilet.  E  eft  un  anneau  qui 
peut  fervir  à  afiujettir  la   fonde  au   moyen  d'un    fil. 

Fig.  8.  Grand  biftouri ,  dont  on  fe  fert  aujourd'hui  pour  l'opération  de  la 
taille  ,   Se  qu'on  nomme  lithotome  ;  il  eft  ouvert  6c  nud. 

Fig.  9.  Le  même  biftouri  enveloppé  d'une  bandelette  étroite  de  linge  ,  de 
manière  qu'il  n'y  ait  que  fa  pointe  qui  paroifle  ,  autant  qu'il  eft  nécef- 
faire  pour  faire  l'incifion ,  c'eft-à-dire  environ  de  la   longueur  d'un  pouce. 

Fig.  10.  Crochet  dont  on  fe  fert  quelquefois  dans  les  différentes  méthodes 
détailler,  pour  faire  l'extraétion  de  la  pierre.  Il  eft  dentelé  en-  dedans , 
pour   la  mieux  faifir. 

Fig.  11.  Inftrument  dont  l'une  des  extrémités  A  A  eft  faite  en  forme  de 
cuiller,  longue  6c   étroite  ,  ÔC  l'autre  eft  cilindrique  8c    terminée  par    un 

(a)  Appendix  de  la  quatrième  édition  de  fon  anatomie  ,  pag.  8.  &  ailleurs. 
Tom.  U.  P  p 
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bouton  ;  il  fait  les  fon&ioris  de  ftilet  &  de  conducteur.  Les  François  l'ap- 
pellent le  bouton ,  8c  les  Chirurgiens  l'emploient  à  différens  ufages  dans  l'o- 
pération de  la  taille. 

Fig.  12.  13.  14.  8c  i$.  Sondes  d'acier  crénelées,  qu'on  a  coutume  d'em- 
ployer dans  l'opération  de  la  taille  au  grand  appareil ,  pour  conduire  le 
lithotome  avec  plus  de  fureté ,  en  fuivanr  leur  rainure.  D  D  défigne  leur 
manche  8c  E  F  leur  canelure.  Dans  la  fig.  15.  les  lettres  aaa  marquent 
la  courbure  de  la  fonde  de  Senff ,  dont  je  parlerai  plus  au  long  au 
chap.  143. 

Fig.  16.  8c  17.  Deux  pierres  d'une  grofïeur  démefurée  que  je  tirai,  il  n'y  a 
pas  long-tems,  d'une  efpèce  de  fac  ou  hernie,  qui  s'étoit  formée  dans 
î'urethre  au  -  devant  du  fcrotum. 

I  V. 

situation  c'u  Tout  étant  ainfi  arrangé  ,  la  première  chofe  qu'on  doit  faire  ,  c'eft  de 
malade  &  mettre  8c  d'afiujettir  le  malade  dans  une  fituation  convenable ,  pour  qu'il  ne 
aldes,0ns  eS  puiiTe  point  remuer  ;  car  le  moindre  mouvement  dérangeroit  l'opérateur  , 
&  pourrait  lui  être  funefte  à  lui-même.  Comme  on  peut  le  fituer  de  la 
même  manière  que  je  l'ai  expliqué  dans  le  chapitre  précédent  §  X  ,  il  n'eft 
pas  néceflaire  d'en  rien  dire  davantage  ;  j'ajouterai  feulement  qu'il  faut  pla- 
cer à  côté  du  malade  un  quatrième  aide,  dont  l'office  eft  de  relever  les  bour- 
fes  d'une  main ,  8c  de  tenir  avec  dextérité  la  fonde  de  l'autre  ,  toutes  les 
fois  que  l'opérateur  le  lui  ordonnera  ,  ainfi  qu'on  le  voit  dans  Tolet  [a).  Un 
cinquième  aide  doit  être  placé  à  la  droite  de  l'opérateur  ,  pour  lui  préfenter 
8c  en  recevoir  ,  lorfqu'il  fera  néceflaire,  le  lithotome  8c  les  autres  inftrumenso 
Trois  aides  fuffifent  quelquefois  pour  aflujettir  le  patient  ,  pourvu  qu'on  les 
lange  de  la  manière  que  je  l'ai  fait  repréfenter  pi.  XXIX.  fig.  9  ,  d'après 
Alghijî  (b)  ,  c'eft-à-dire  que  deux  fe  placent  ,  un  à  chaque  côté  du  malade  ? 
pour  le  tenir  par  les  pieds  ,  8c  l'autre  montant  fur  la  table  ,  fe  couche  fur 
lui  ,  les  jambes  écartées  8c  le  ferre  entre  fes  cuifles.  Le  même  peut  encore 
non-feulement  relever  les  parties  naturelles  ,  mais  encore  bander  la  peau  du 
périné  ,  8c  même  tenir  la  fonde  ,  s'il  le  faut  ;  un  quatrième  aide  fait  alors 
les  fonctions  que  j'ai  tantôt  attribuées  au  cinquième.  Au  devant  de  la  table  , 
auprès  des  pieds  de  l'opérateur  ,  il  doit  y  avoir  un  vafe  pour  recevoir  le 
fang  &  les  ordures  qui  peuvent  tomber,  une  afTiette  avec  de  l'huile  pour 
graiiTer  la  fonde  ,  la  tenette  8c  les  autres  inftrumens  ,  8c  un  plat  contenant 
de  l'eau  chaude,  non-  feulement  pour  chauffer  les  initrumens  avant  de  les 
introduire  dans  la  veffie  ,  mais  encore  pour  les  laver  de  tems  en  tems  lors- 
qu'ils font  falis  par  du  fang  ,  des  ordures  ou  du  gravier ,  8c  pour  effuyer  la 
plaie  avec  une  éponge  après  l'opération.  Tout  étant  ainiî  préparé  ,  on  pro- 
cède à  l'opération  même  ,  de  la  manière  qui  fuit» 

Manière  de  ,        ,  .,,....  .  *,„  , 

feire  l'inei-         L  operateur  ayant  quitte   les  habits  qui  pourraient  le  gêner ,  prend  une 
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(a)  Pag.  140.  de  l'édition  de  Paris» 

(b)  Trait,  de  lithvtgmia.  pi.  XVL 
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fonde  de  fer  crénelée  (a)  ,  qui  Toit  proportionnée  à  la  taille  du  fujet,  Se  après 
l'avoir  frottée  d'huile  ,  il  l'introduit  dans  l'urethre ,  Se  l'enfonçant  doucement 
dans  la  veffie  ,  de  la  manière  que  je  l'ai  expliqué  au  chap.  CXXXVI.  §.  III. 
il  cherche  à  s'affurer  de  nouveau  de  la  préfence  de  la  pierre  ,  crainte  qu'il  ne 
fe  foit  trompé  la  première  fois  (  fuppofé  qu'il  n'ait  pas  introduit  une  féconde 
fois  la  fonde  ) ,  comme  cela  eft  quelquefois  arrivé.  Dès  qu'il  s'eft  alTuré  qu'il 
y  a  réellement  une  pierre  dans  la  veffie  ,  6c  qu'il  l'a  fait  remarquer  aux  af- 
îiftans  ,  il  incline  un  peu  la  partie  courbe  de  la  fonde  qui  eft  dans  la  veffie 
6c  dans  l'urethre ,  vers  le  côté  gauche  du  périné  ,  en  amenant  le  pavillon  5c 
la  verge  en  même  tems  vers  l'aîne  droite  ,  8c  la  fait  tenir  avec  foin  dans 
cette  iituation  à  l'aide,  qui,  de  l'autre  main  relevé  les  bourfes  :  par  ce  mo- 
yen ,  la  convexité  de  la  fonde  faifant  faillir  le  périné  ,  montrera  allez  bien 
aux  yeux  ,  6c  fur-tout  aux  doigts  ,  l'endroit  de  l'urethre  où  l'on  doit  faire 
l'incifion.  L'opérateur  tirant  alors  avec  les  doigts  de  la  main  gauche  ,  la  peau 
du  périné  vers  le  côté  droit ,  6c  prenant  avec  la  droite  le  lithotome  enve- 
loppé de  linge  ,  qu'un  aide  lui  préfente  (  voy.  pi.  XXVII.  fig.  9.  )  8c  le  tenant 
comme  on  tient  une  plume  à  écrire  ,  il  fait  l'incifion  à  la  partie  moyenne 
gauche  du  périné  (b) ,  auprès  du  raphé  ,  6c  coupe  la  peau  6c  la  graiife.  Il  porte 
enfuite  le  doigt  dans  la  plaie ,  pour  découvrir  la  fonde  ,  6c  s'étant  affuré  de 
fa  pofition  ,  il  plonge  le  biftouri  de  manière  que  fa  pointe  entre  dans  la 
crenelure  de  la  fonde ,  6c  il  incife  l'urethre  en  ligne  droite  en  defcendant  vers 
l'anus  ;  car  dans  cette  méthode ,  on  fait  l'incifion  à  l'urethre  feulement  ,  6c 
l'on  refpefte  le  col  de  la  veine  (c).  En  conduifant  ainfi  avec  précaution  le  bif- 
touri dans  la  crenelure  de  la  fonde  ,  on  ne  rifque  point,  lorfqu'on  incife  l'u- 
rethre ,  d'entamer  les  parties  voilines.  Quelques-uns  commencent  l'incifion  vers 
le  milieu  du  périné ,  6c  la  continuent  en  embas  ;  d'autres  la  commencent  à 
la  partie  inférieure  ,  au  même  endroit  où  ces  derniers  Unifient ,  6c  la  con- 
duisent jufqu'au  fcrotum  ;  mais  cela  revient  au  même.  La  grandeur  de  la  plaie 
extérieure  doit  varie?,  fuivant  la  taille  du  fujet  6c  la  grolîèur  de  la  pierre.  En 
général  ,  elle  doit  toujours  avoir  au  moins  deux  travers  de  doigt  dans  les  en- 
fans  ,  6c  trois  ou  quatre  dans  les  adultes  ;  quant  à  l'incifion  de  l'urethre  , 
elle  s'étend  ordinairement  (  voy.  pi.  XXIX.  fig.  1.)  depuis  la  lettre  D  ,  à  tra- 
vers le  bulbe  E ,  jufqu'au  commencement  du  col  de  la  veffie  F  ou  I  {d).  Au 
refte  ,  lorfqu'on  incife  cette  partie  inférieure  de  l'urhetre  ,  il  faut  non-feulement 
incliner  un  peu  la  main  6c  le  biftouri ,  mais  encore  ,  félon  Chefddcn  Se  le  Dran , 
élever  la  fonde  qu'on  avoir  tenue  jufqu'alors  pointée  en  embas  ,  Se  en  ap- 
pliquer fortement  le  bec  contre  la  jonction   ou  l'angle  des  os  pubis  ;  par  ce 

(<j)  Quelques-uns  fe  fervent  auffi  de  fondes  d'argent,  comme  autrefois  Scacchi,  &  en- 
core aujourd'hui  Senff,  Chirurgien  de  Berlin  ;  mais  les  fondes  de  fer  rendent  un  fon  plus 
fort ,  lorfqu'on  les  touche  avec  le  coudufteur ,  ce  qui  fait  d'autant  mieux  connoître  qu'on 
eft  dans  la  rainure  de  la  fonde  ;  c'eft  pourquoi  la  plupart  des  Chirurgiens  la  préfèrent 
aux  fondes  d'argent ,  dont  le  fon  eft  plus  fourd  ou  moins  diiîinft. 

(b)  On  peut  voir  cela  dans  la  planche  de  Tolet,  pag.  145  ,  édit.  de  Paris  IV. 

(c)  Voyez  Tolet  loc.  cit.  pag.   135. 

(d)  Morgagni  a  donné  une  defeription  exacte  de  la  pofition  de  l'urethre  &c  de  la  veffie  , 
pour  l'ufage  des  lithotomiftes ,  adverf.  III.  pag.  82.  6c  97. 

Ppij 
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moyen  on  éloigne  autant  qu'il  eft  poffible  l'urethre  du  rectum,  que  l'on  rif- 
querolt  beaucoup  de  percer  fans  cette  précaution  ;  mais  en  faifant  ce  mouve- 
ment ,  il  faut  bien  prendre  garde  que  la  pointe  du  biftouri  ne  forte  de  la 
rainure  de  la  fonde.  Quelques  Chirurgiens  ,  au  refte  ,  en  faifant  l'incifion , 
font  bander  la  peau  du  périné  par  l'aide  qui  relevé  les  bourfes  ,  ôf.  tiennent 
eux-mêmes  la  fonde  avec  la  main  gauche  ,  comme  on  voit  pi.  XXIX.  fig.  8  ; 
mais  toutes  ces  manières  font  indifférentes  ÔC  arbitraires  ,  ôc  chaque  opérateur 
peut  en  cela  fuivre  fa  fantaifie  ou  fon  ufage. 

V  I. 

Ufaga  des  Après  avoir  fait  une  affez  longue  incifion  ,  de  la  manière  que  je  viens  de  le 
a°rèsUflu'onS"  ^'re  '  l'opérateur  rend  le  biftouri  à  l'aide  de  qui  il  l'avoit  reçu  ,  ayant  la  pré- 
faitji'Lnciiion,  caution  de  bien  examiner  auparavant  la  pofition  de  la  rainure  de  la  fonde  , 
ou  d'y  porter  l'ongle  de  l'index  ou  du  pouce  gauche  ,  fi  c'eft  un  aide  qui  la 
tient.  Il  prend  enfuite  dans  fa  gibecière ,  ou  fur  un  plat  qu'un  aide  lui  préfen- 
te ,  le  conducteur  mâle  ,  &  après  l'avoir  bien  frotté  d'huile  ,  il  l'introduit 
avec  précaution  dans  la  veffie  ,  par  la  rainure  de  la  fonde  ,  prenant  bien 
garde  qu'il  ne  s'en  écarte  point  ;  8t  lorfqu'il  y  eft  parvenu  ,  il  retire  douce- 
ment la  fonde.  Quelques-uns  laiffent  la  pointe  du  biftouri  dans  la  plaie  ,  6c 
le  don  nent  à  tenir  à  un  aide  intelligent ,  jufqu'à  ce  qu'ils  aient  porté  le  con- 
ducteur dans  la  rainure  de  la  fonde  ;  parce  qu'il  peut  arriver ,  fur-tout  dans 
les  fujets  qui  ont  beaucoup  d'embonpoint,  que  la  graifTe  vienne  à  couvrir  cette 
rainure,  Se  la  dérobe  aux  yeux,  de  façon  à  ne  pouvoir  plus  la  trouver  avec  le 
conducteur.  Après  avoir  ainfi  introduit  le  conducteur  mâle  dans  la  veffie ,  on 
fait  entrer  fon  bec  dans  la  canelure  B  du  conducteur  femelle  ;  on  fait  gliffer 
celui-ci  fur  le  premier,  &  à  fa  faveur  ,  on  le  conduit  fans  violence  ôc  fans 
danger  ,  à  travers  le  paffage  étroit  du  col  de  la  veffie  ,  jufques  dans  la  cavité 
de  ce  vifcère.  Alors  on  prend  les  deux  conducteurs  par  leur  manche  C  C ,  Se 
on  les  écarte  peu-à-peu  l'un  de  l'autre  en  dehors  ,  ce  qui  produit  une  dilata- 
tion au  col  de  la  veffie  ;  après  quoi  on  prend  une  tenette  droite  qu'on  à  fait 
chauffer,  8t  dont  on  a  frotté  d'huile  le  bec  AB,  fit  on  la  porte  avec  précau- 
tion Se  bien  fermée  dans  la  veffie ,  entre  les  deux  conducteurs  ,  ce  qui  contribue 
encore  à  dilater  le  col  de  la  veffie.  Je  fuis  dans  l'ufage  ,  avant  de  porter  la 
tenette  entre  les  conducteurs ,  d'y  infinuer  doucement  le  doigt  indice  de  la  main 
droite  frotté  d'huile  ,  8c  de  dilater  un  peu  le  col  de  la  veffie ,  pour  qu'étant 
plus  large,  il  donne  enfuite  plus  aifément  paiiage  à  la  tenette.  On  reconnoît 
que  la  tenette  eft  dans  la  veffie  ,  lorfqu'on  l'ouvre  avec  facilité  ;  mais  fi  le  con- 
traire arrive  ,  on  eft  affuré  qu'elle  n'y  eft  point  parvenue  ;  8c  dans  ce  cas  il 
faut  la  retirer  pour  l'enfoncer  de  nouveau  avec  plus  de  circonfpection.  Quel- 
ques Chirurgiens  de  Paris  ,  après  avoir  introduit  le  conducteur  mâle  dans  la 
veffie  ,  font  dans  l'ufage  ,  avant  d'y  faire  entrer  le  conducteur  femelle ,  de  tour- 
ner le  premier  ,  de  manière  que  fon  bec  regarde  la  partie  inférieure  de  la 
plaie ,  Se  de  porter  fur  lapartie  obtufe ,  le  doigt  indice  de  la  main  droite  jufques 
dans  le  col  delà  veffie  ,  dans  la  vue  de  le  dilater  (a)  :  mais  le  Dran  avertit  fage- 

(a)  A  ce   que  rapporte  Garangtot;  dans  l'article  du  grand  appareil». 
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ment  (a)  ,  que  le  col  de  la  veffie,  qui  d'ailleurs  eft  affez  étroit,  fe  trouve  déjà 
trop  rempli  par  le  conducteur  mâle  ,  pour  qu'on  puiffe  y  faire  entrer  encore  le 
doigt  fans  rifquer  d'y  caufer  un  déchirement  coniidérable  ,  fur-tout  fi  les  opé- 
rateurs manœuvrent  avec  précipitation,  Se  par  conféquent  avec  violence  ,  ainfi 
qu'il  leur  arrive  trop  fouvent,  excités  comme  ils  font,  par  une  vaine  gloire, 
5c  une  funefte  émulation  qui  les  porte  à  vouloir  être  plus  expéditifs  que  les 
autres.  Je  penfe  donc  que  l'autre  manière  eft  préférable  à  celle-ci  :  ceux  qui  fe 
fervent  du  gorgeret  (  voy.  pi.  XXVIII.  fig.  4.  )  au  lieu  des  deux  conducteurs  , 
s'y  prennent  un  peu  différemment.  Après  avoir  fait  l'incifion ,  ils  portent  cette 
efpèce  de  conducteur  dans  la  rainure  de  la  fonde  ,  Se  l'introduifent  dans  la  vef- 
fie ,  de  la  même  manière  que  je  l'ai  preferit  ci-deffus  à  l'égard  du  conducteur 
mâle ,  fi  ce  n'eft  que  quelques-uns  le  dirigent  avec  le  doigt  indice.  Lorfqu'iî 
y  eft  parvenu  ,  l'urine  coule  le  long  de  la  gouttière  de  l'inftrument ,  Se  l'on  eft 
afTuré  par-  là  qu'il  eft  réellement  dans  la  veffie.  L'opérateur  retire  alors  la 
fonde  de  l'urethre  ;  il  tourne  doucement  le  gorgeret  de  côté  &  d'autre ,  pour 
produire,  par  ces  mouvemens,  une  dilatation  fucceffive  &  graduée  au  col  de 
la  veffie  ;  il  le  prend  enfuite  avec  la  main  gauche  par  fon  manche  B  B  ,  Se 
il  porte  avec  circonfpeètion  dans  la  veffie  avec  la  main  droite ,  la  tenette  fer- 
mie  fur  la  gouttière  C  C  qui  indique  la  voie. 

VI  I. 

Le  Dran  ,  qui  fe  fert  du  gorgeret,  8c  qui  le  préfère  aux  conducteurs  enfifor-     Remarques 
mes  ou  à  figure  d'épée  ,  a  foin ,  lorfqu'iî  l'a  introduit  dans  la  veffie  ,  6c  avant  de  lt  Dran° 
d'y  porter  la  tenette  ,  d'iniinuer  le  doigt  indice  fur  la  gouttière ,  jufques  dans  le 
col  de  la  veffie ,  qui  eft  déjà  un  peu  dilaté  par  cet  infiniment ,  6c  tache  de  l'y 
faire  entrer  peu-à-peu  5c  par  dégrés  pour  y  produire  une  dilatation  ultérieu- 
re ,  Se  frayer  à  la  tenette  une  route  plus  aifée  (b)  ;  après  quoi  il  introduit  celle- 
ci,  exa&ement  fermée,  comme  je  lai  déjà  dit  (c).  Cet  Auteur  dit  même  s'être 
pleinement  afTuré  par  l'ouverture  des  cadavres  ,  d'un  fait  que  Marini  (d)  avoit 
avancé  ;  fçavoir ,  que  dans  le  grand  appareil ,  on  n'aggrandit  Se  on  ne  dilate 
pas  feulement  le  col  de  la  veffie ,  par  les  différentes  manœuvres  que  je  viens 
d'expofer,  mais  qu'on   le  fend  ôc  qu'on  le  déchire  tout-à-fait  ,   depuis  la  fin 
de  l'incifion  jufqu'à  la  veffie.  Il  avertit ,  au  refte ,  que  ce  déchirement  eft  fans 
danger  ,  pourvu  qu'on  y  procède  avec  ménagement  Se  fans  précipitation.  On 
a  par-là  l'avantage  de  faire  entrer  plus  facilement  la  tenette  dans  la  veffie  ,  Se 
d'en  tirer  enfuite  la  pierre  avec  moins  d'efforts  &  de  danger  (e).  On  doit  mê- 

(a)  Parallèle  des  différentes  manières  &c.  pag.  72.  &  156. 

(i)  Fabrice  à'Aquapendente  avoit  déjà  donné   ce   confeil ,   oper.  chirurg.  pag.   265. 

(c)  Cette  manœuvre  avoit  déjà  été  décrite  par  M.  Rofa ,  citoyen  d'Onold ,  qui  a  été 
autrefois  mon  difciple ,  dans  une  diflert.  fur  le  calcul  de  la  veffie  ,  imprimée  à  Stras- 
bourg en  172J. 

(J)  Dans  fon  ouvrage  cité  cideffus,  intit.  prattica  &e.  pag.   185. 

(e)  Tous  les  Chirurgiens  ne  penfent  pas  de  même  au  fujet  des  parties  que  l'on  incife- 
dans  le  grand  appareil.  La  plupart,  comme  Tolet  Se  plufîeurs  autres,  preferivent ,  il  eft 
vrai ,  de  n'incifer  que  l'urethre  ,  &  de  rcfpefter  îe  col'  &  le  corps  de  la  veffie  ;  mais  M» 
Fakonet ;,  ainfi  que  je  l'ai  fait  obferyer  ci-defius§.  II ,  genfe  que  l'intention  des  iavea» 
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me,  félon  lui ,  d'autant  moins  appréhender  ce  déchirement  gradué  du  col  de  la 
veffie  Se  de  la  proftate  ,  qu'il  eft  prouvé  ,  par  l'ouverture  des  cadavres ,  que 
ces  parties  font  toujours  déchirées  ,  dans  le  grand  appareil ,  de  quelque  ma- 
nière qu'on  procède  ,  lorfqu'on  enfonce  la  tenette  dans  la  vefTie ,  lorfqu'on  l'ou- 
vre ,  ou  lorfqu'on  fait  l'extraéHon  de  la  pierre  ;  déchirement  qui  fe  fait  alors 
avec  bien  plus  de  violence  fit  de  danger.  Voy.  fon  parallèle  pag.  72.  73.  155. 
2t  fuiv. 

VIII. 

Vdge  de  la  Après  qu'on  a  introduit  la  tenette  dans  la  veffie  ,  on  retire  les  conducteurs 
tenette.  g^  pon  écarte  a  plufieurs  reprifes  les  branches  de  la  tenette  ,  pour  dilater 
davantage  la  plaie  ;  après  quoi  on  la  ferme  de  nouveau  6c  on  cherche  la 
pierre.  Il  eft  néceffaire  alors  de  tenir  la  tenette  exactement  fermée ,  parce 
qu'en  l'ouvrant  &.  la  fermant  alternativement ,  on  rifqueroit  de  pincer  les  pa- 
rois de  la  veffie ,  de  la  meurtrir  oC  de  la  déchirer  ;  8c  c'eft  pour  éviter  cet 
inconvénient,  qu'on  a  imaginé  de  conftruire  les  ferres  de  la  tenette  ,  de  ma- 
nière que  lorfqu'elle  eft  fermée ,  leurs  extrémités  ne  fe  touchent  pas  (a). 
Lorfqu'on  a  trouvé  la  pierre  ,  il  faut  ouvrir  doucement  la  tenette  avec  les 
deux  mains  ,  la  mouvoir  de  côté  &  d'autre  ,  Se  charger  la  pierre  de  façon, 
fi  faire  fe  peut,  qu'une  des  ferres  de  la  tenette  fe  trouve  au-defTous  &  l'autre 
au-deffus  (b).  Après  avoir  bien  faifi  la  pierre  ,  on  la  tire  avec  la  plus  grande 
circonfpeûion  ,  en  faifant  plufieurs  mouvemens  de  droite  6c  de  gauche  ,  Se 
en  appuyant  la  tenette  fur  le  redfum  ,  où  les  parties  cèdent  aifément ,  au  lieu 
qu'en  haut ,  on  rencontreroit  les  os  pubis  qui  oppoferoient  une  réfiftance  in- 
vincible. Cette  extra&ion  fe  fait  pour  l'ordinaire  avec  affez  de  facilité  fi  la 
pierre  n'eft  pas  fort  greffe  ,  &  qu'elle  foit  liffe  Se  polie  ;  mais  elle  eft  bien  plus 
difficile  lorfque  la  pierre  a  beaucoup  de  volume ,  ou  qu'elle  eft  inégale ,  ra- 
boteufe  ,  hériffée  de  pointes.  Si  l'on  ne  peut  venir  à  bout  de  charger  comme 
il  faut  la  pierre  ,  ce  qui  arrive  quelquefois  parce  qu'elle  s'eft  retirée  dans  quel- 
que recoin  de  la  veffie ,  &  le  plus  fouvent  au-deffus  du  reéfum  ,  il  faut  intro- 
duire dans  l'anus  le  doigt  du  milieu  &  l'index  de  la  main  gauche  ,  foulever 
par  leur  moyen  la  pierre ,  St  la  pouffer  dans  la  tenette ,  jufqu  a  ce  qu'on  puiffe 
la  charger  fuffifamment,  St  en  faire  l'extra&ion.  Si  elle  étoit  adhérente  à  la 
partie  fupérieure  de  la  veffie,  derrière  l'os  pubis,  on  tâcheroit  de  la  pouffer  en 

teurs  du  grand  appareil ,  étoit  réellement  d'incifer  le  col  de  la  veffie  ,  8t  fon  corps  mê- 
me  ,  tout  comme  dans  le  petit  appareil.  Noël ,  Chirurgien  d'Orléans ,  cité  par  Mery  ,  ob- 
ferv.  fur  l'opération  de  la  taille  ,  pag.  75  ,  dit  que  dans  cette  méthode,  on  a  toujours  fait 
l'incifion  au  col  de  la  veffie,  &  que  la,  méthode  de  Frère  Jacques  ne  différoit  de  l'appa- 
reil ordinaire  ,  c'eft- à- dire  du  grand  appareil,  que  par  le  lieu  de  l'incifion  extérieure.  Le 
même  Rofa  que  j'ai  cité  tantôt  ,  dit  auffi,  pag.  23  ,  qu'il  faut  dans  le  grand  appareil,  in- 
cifer  le  fphinfter  ,  c'eftà-dire  le  col  de  la  veffie.  Schœffer  preferit  même  ,  dans  fa  diflert. 
fur  les  différentes  manières  de  tailler,  Strasbourg,  1714.  pag.  7  ,  d'incifer  non- feulement 
le  col  de  la  veffie,  mais  une  partie  même  de  fon  corps  :  méthode  dont  plufieurs  aujourd'hui 
font  honneur  à  Chefelden ,  quoiqu'elle  eût  déjà  été  décrite  avant  lui,  par  l'Auteur  Allemand 
que  je  viens  de  citer. 

(a)  Telle  eft  la  tenette  de  la  pi.  XXXI.  fig.  12. 

(*>)  Le  Dran  attribue  plufieurs  avantages  à  cette  pratique. 

(5 
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embas,  en  preffant  l'hypogaftre  avec  la  main,  Se.  en  la  dirigeant  vers  l'endroit 
où  on  peut  la  faiiïr  avec  plus  de  facilité  ,  Se  en  faire  l'extraction  avec  une  tenet- 
te ,  qui  peut  être  droite  ou  courbe  indifféremment.  Si  c'eft  dans  un  des  côtés 
de  la  veffie  que  la  pierre  s'eft  rencoignée  ,  il  eft  fouvent  plus  aifé  de  la  trouver 
Se  d'en  faire  l'extraction  avec  une  tenette  courbe  qu'avec  un&:dmite.  On  fe 
trouvera  bien,  pour  éviter  que  la  pierre  trop  ferrée  par  la  tenette:,' ne  fe  brife 
dans  le  tems  qu'on  la  tire  ,  de  palTer  les  doigts  de  l'une  des  deux -mains  erttre. 
les  branches  de  la  tenette  ;  car  il  vaut  toujours  mieux,  quandon-  le  peut ,  re- 
tirer la  pierre  dans  fon  entier  que  brifée  en  plufieurs  morceaux.  Dans  le  cas  où 
Tonne  peut  parvenir  à  trouver  la  pierre  avec  la  tenette,  le  Dran  retire  celle- 
ci  ,  va  chercher  le  calcul  avec  le  doigt ,  l'amené  au  col  de  la  veffie  ,  introduit  de, 
nouveau  la  tenette ,  charge  la  pierre  Se  en  fait  l'extraction  (a).    . 

IX. 

Lorfqu'après  avoir  chargé  la  pierre  ,  les  anfes  D  D  de  la  tenette  fe  trouvent     Ce  qu'on 
extrêmement  écartées  l'une  de  l'autre  ,  l'extraction  devient  impoffible,  ou  du  d°ittaireiorf- 
moins  on  ne  pourroit  la  faire  fans  caufer  de  très-grands  déchiremens  à  la  vef-  delà  "en'ètte 
fie  ,  Se  fur-tout  à  fon  col  Se  à  la  proftate.  Il  faut  donc,  dans  ce  cas,  examiner  font  troP  é- 
avec  foin  quelle  peut  être  la  ca-u-fe  qui  empêche  la  tenette  de  fe  fermer.   Le  ca"  es* 
doigt  peut  fuffire  pour  cette  recherche  ;  Se  dans  les  cas  où  il  eft  infuffifant,  on 
fait  ufage  du  ftilet  que  les   François  nomment   bouton    ( '  voy.  pi.  XXVII.  fig. 
1 1.  B.  );  on  l'infinue  entre  les  ferres  de  la  tenette ,  Se  on  le  porte  fur  la  pierre, . 
pour  découvrir  fi  par  hazard  elle  feroit  oblongue  ou  ovale  ;  ÔC  cela  étant ,  fi 
elle  a  été  pincée  par  la  tenette   en  travers  ou  félon  fa  longueur.  Si  on  s'ap- 
perçoit,  en  effet,  qu'on  l'a  chargée  par  fes  deux  extrémités,  il  faut  la  laiffer 
aller,  Se  après  l'avoir  tournée  avec  le  doigt  ou  le  bouton  ,  la  charger  de  nou- 
veau par  fa  partie  la  plus  mince ,  Se  en  faire  ainfi  l'extraction  ;  car  il  peut  ar- 
river qu'une  pierre  ovale,  Se  qui  a  par  conféquent  l'un  de-  fes  diamètres  plus 
long  que  l'autre ,  fuive  aifément  la  tenette  lorsqu'on  la  faifit  félon  fa  longueur , 
tandis  qu'on  ne  pourroit  la  tirer,  avec   les  plus  grands  efforts  ,  en  la  char- 
geant en  travers  ,  comme  il  paroît  bien  clairement ,  fi  je  ne  me  trompe ,  par 
la  feule  infpeûion  de  la  figure.  Si  malgré  cette  précaution  ,  les  branches  de 
la  tenette  fe  trouvent  encore   extraordinairement   écartées,  l'opérateur  doit 
faire  tous  fês  efforts  pour  furmonter  la  réfiftance   qu'oppofe  la  pierre  ;  ainlï 
donc,  tenant  avec  fa  main  droite  les  anfés  B  B  de  la  tenette  par  leur  extré- 
mité ,  il  faifira  fortement  avec  la  gauche  ,  la  partie  qui  touche  la  plaie  ,  Se  fai- 
fant  plufieurs  mouvemens  de  côté  Se  d'autre ,  il  tâchera  de  l'amener  en  dehors 
avec  la  pierre  ,  en  preffant  doucement  en  embas.  Si  ,  malgré  cela  ,  la  pierre  a 
trop  de  volume  pour  pouvoir  paiîèr  par  la  plaie ,  Se  qu'elle  triomphe  de  tous  les 
efforts  de  l'opérateur,,  on  prendra  le  parti  de  la  rompre ,  au  moyen  d'une  tenette 
dentelée  ,.  qui  doit êtreune  fois  plus  groffe  que  les  tenettes  ordinaires  (vqy.ph 
XXVIII.  fig.  7.)  Se  fi  on  en  vient  à  bout,,  on  tirera  enfuite  les  fragmens  l'un 
après  l'autre  (£>■).  Enfin  fi  la  pierre  eft  en  même  tems  Se  trop  groffe  pour  pou- 

(a)  Parallèle  des  tailles  page  63. 

(b)  Ammonius  eft  le  premier,  au  rapport  de  Celfe,  lib.  VII,  cap.  î6.  n.  3  ,  qui  ait  imaginé 
de  rompre  les  pierres. 
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voir  fortir  toute  entière ,  ÔC  trop  dure  pour  qu'on  puiffe  la  rompre  ,  il  ne  refie 
ordinairement  aucun  efpoir  de  guèrifon ,  Si  les  Chirurgiens  les  plus  avifés  ai- 
ment mieux  ,  dans  ce  cas ,  laitier  la  pierre  dans  la  veffie  ,  8c  fans  pouffer  l'o- 
pération plus  avant,  travailler  à  réunir  la  plaie,  ou  y  laiffer  une  fiftule  pour 
l'écoulement  des  urines  ,  que  de  tourmenter  inutilement  le  malade  par  les  ef- 
&  forts  redoublés  de.  la  tenette  ,  8t  s'expofer  à    le  voir  fuccomber  entre    leurs 

lïïains  ,.  fous  les  douleurs  d'une  ii  cruelle  opération  ;  malheur  qui  n'eft  pas  fans 
exemple.  Quelques  Chirurgiens,  mais  en  bien  petit  nombre  ,  prennent,  dans 
ce  cas ,  d'après  le  confeil  de  Marianus  ,  le  parti  d'aggrandir  la  plaie  avec  un 
infiniment  qu'ils  nomment  dilatatoire  ,  tel  que  celui  de  la  pi.  XXVII.  fig.  8 ,  ou 
autre  femblable.  Mais  les  Modernes  regardent  cet  inftrument  comme  affez  inu- 
tile ou  même  dangereux  ;  car  on  ne  peut  guère  éviter  de  tirailler  vivement ,  par 
cette  dilatation  forcée  ,  &  de  déchirer  même  les  fibres  de  la  plaie ,  Se  par  con- 
«  féquent  d'augmenter  encore  extrêmement  les  douleurs ,   qui  ne  font  déjà  que 

trop  fortes,  ÔC  d'attirer  fur  la  veffie  ,  exceffivement  irritée  par  ces  ferremens  , 
6c  fur  les  parties  voifines,  une  inflammation,  la  gangrène,  un  cancer,  ou  d'au- 
tres affeclions  très-graves.  Il  arrive  quelquefois  que  la  renette  ne  peut  le  fermer, 
parce  que  la  pierre  eft  trop  près  du  clou  (  voy.  pi.  XXVIII.  fig.  5.  )  ;  il  faut 
alors  la  repouffer  ,  autant  qu'on  le  jugera  néceffaire  ,  avec  le  bouton  (  voy.  pi. 
XXVII.  fig.  11.  B.  ) ,  ou  avec  le  doigt  feulement.  Au  refie  ,  pour  obvier  à  cet 
inconvénient,  il  eft  à  propos  que  la  partie  intérieure  des  ferres  de  la  tenette  , 
ne  foit  dentelée  que  vers  fon  extrémité ,  &.  que  le  refie  jufqu'au  clou  ,  foit  liffe 
gt  poli;  telles  font  celles  que  j'ai  fait  graver  pi.  XXVIII.  fig.  5,8(6,  entre 
les  lettres  A  8t  B  ;  par  ce  moyen  la  pierre  s'éloigne  d'elle-même  du  clou  , 
&.  ne  peut  guères  s'arrêter  que  vers  l'extrémité  des  ferres  (a). 

X. 

Autres  ob-  Lorfqu'après  avoir  long-  tems  cherché  la  pierre  ,  on  ne  peut  venir  à  bout  de  la 
fsrvations.  charger  comme  il  convient  avec  la  tenette  ,  ou  ,  qu'après  l'avoir  chargée  , 
elle  s'échappe  plufîeurs  fois  ,  de  manière  que  l'opération  traîne  en  longeur  ; 
ce  qui  eft  quelquefois  arrivé  aux  opérateurs  les  plus  habiles  Se  les  plus  exer- 
cés ,  ôc  notamment  à  Frère  Jacques ,  à  M.  Raw  ,  8c  à  d'autres  encore  ;  fi  l'on 
voit  que  le  malade  commence  à  s'affoiblir  ,  il  faut  lui  accorder  quelques  mo- 
mens  de  repos  ,  pour  lui  donne  le  tems  de  reprendre  des  forces  ;  ôt  même, 
s'il  tombe  tout-à-fait  en  défaillance  ,  s'il  a  des  convuhïons  ou  le  délire ,  il  vaut 
mieux  fufpendre  tout-à-fait  l'opération  ,  que  de  rifquer  de  le  voir  expirer  dans 
les  tourmens.  Il  faut  donc  lui  ôter  fes  liens ,  le  porter  dans  fon  lit ,  le  ranimer 
par  des  cordiaux  ;  &  le  foir  ou  le  lendemain  matin  ,  fi  fes  forces  font  en  bon 
état,  reprendre  l'opération,  après  l'avoir  mis  dans  la  fituation  convenable.  Il 


(a)  Fr'ancus  de  Frankenau  parle  ,  dans  les  Journaux  de  Leipfich  ,  an.  \fi6.  pag.  41  , 
d'une  machine  dont  un  Chirurgien  lithoromifte  de  Bafn  fe  fervoit  ,  au  lieu  de  tenette , 
pour  faire  l'extraftion  de  la  pierre.  Elle  eft  faite  avec  des  os  de  baleine  &  une  veffie  de 
bœuf,  pour  éviter  de  meurtrir  la  veffie ,  ce  qui  arrive  fouvent  avec  la  tenette.  Mais  cet 
Auteur  ne  donne  qu'une  defcription  imparfaite  de  fes  dimenfions  &t  de  fa  figure  ,  &  n'es- 
plique  point  affez  clairement  la  manière  de  s'en  fervir. 

arrive 
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arrive  fouvent  alors  que  les  contractions  de  la  veflîe  &  le  poids  de  l'urine 
amènent  la  pierre  auprès  de  la  plaie  ,  de  manière  qu'il  eft  enfuite  aifé  de  la 
faifir  Se  de  la  tirer  ;  c'eft  du  moins  ee  qu'affurent  Albucajîs ,  Pierre  Franco 
dans  ion  traité  des  hernies,  Fabrice  de  Hilden  ,  Tolet  ,  Colot  (  trait,  de  la  li- 
thot.  )  ôc  plufieurs  autres.  Je  me  fuis  moi-même  très-bien  trouvé  de  cette  pra- 
tique; on  ne  doit,  en  un  mot  ,  jamais  retenir  le  malade  fur  la  table  plus  long» 
tems  que  fes  forces  ne  le  permettent ,  de  peur  qu'il  n'expire  pendant  l'opéra- 
tion même.  Il  arrive  auflî  quelquefois  ,  qu'en  tirant  la  pierre  ,  elle  s'échappe 
de  la  tenette  ,  et  refte  engagée  dans  la  plaie  :  dans  ce  Cas  il  faut  tâcher  de 
la  refaifir  fans  retirer  la  tenette  ,  mais  plutôt  en  l'enfonçant  un  peu  plus  : 
après  quoi  on  charge  la  pierre  avec  plus  de  force  ,  Se  on  la  tire  avec  pré- 
caution. Si  elle  s'étoit  tout-à-fait  éloignée  de  la  tenette  ,  il  faudrait  auflî- 
tôt  introduire  dans  l'anus  deux  doigts  frottés  d'huile  ,  ainfi  que  je  l'ai  pref- 
crit-au  chap.  précédent ,  6c  pouffer  la  pierre  vers  la  plaie ,  la  faifir  enfuite  avec 
un  crochet,  pi.  XXVII  fig.  10  ,  ôc  pi.  XXIX  fig.  6.  ou  avec  une  tenette 
pi.  XXVIII  ou  XXXI ,  la  charger  de  nouveau  St.  la  tirer  doucement. 

X  I. 

Après  qu'on  a  tiré  la  pierre  ,  de  la  manière  que  je  l'ai  expofé ,  il  eft  né-      Ce  qu'ora 
ceffaire ,  fur- tout  fi  on  s'apperçoit  que  fes  côtés  foient  liffes  Se  polis ,  ou  qu'on  do" fiire 

''Li-'ii  -\      cl      '       rr  •  j-  i  ii~-      aPfes  qu'on  a 

ait  ete  oblige  de  la  rompre ,  il  elt  necelfaire  ,  dis-je  ,  de  porter  dans  la  veflîe  tiré lapierre, 
le  doigt  ou  le  bouton  ,  pour  reconnoître  s'il  y  a  quelque  autre  pierre ,  ou  quel- 
que fragment  de  celle  qu'on  a  tirée.  Si  on  y  trouve  en  effet  encore  une  ou 
plufieiirs  pierres  ,  on  portera   de   nouveau  la  tenette  dans  la  veille ,   à  l'aide 
des  doigts ,  fi  l'on  peut ,  ou  des  conducteurs  ,  St  on  les  tirera  fuccefiîvemenr 
en  répétant  la  même  manœuvre  ,  jufqu'à  ce  qu'on  voie  qu'il  n'y  a  plus  au- 
cune pierre  ni  aucun  fragment  confidérable.  S'il  ne  reftoit  dans  la  veflîe  que 
des  graviers  ou  quelques  petits  fragmens  de  pierre ,  on  les  feroit  feulement  for- 
tir  avec  la  curette,  pi.  XXVII.  fig.  1 1.  A.  (a).  On  pourrolt  même ,  fi  le  malade 
étoit  déjà  foible ,  en  abandonner  l'expuliïon  à  la  nature ,  pour  ne  pas  aug- 
menter fa  foibleffe ,  l'urine  fuffifant  ordinairement  pour  en  débarraffer  la  veflîe  , 
en  les   entraînant  par  la  plaie.  Après  avoir  ainfi   nettoyé   la  veflîe  ,  je  défais 
les  liens  du  malade  ,  je  le  fais  tranfporter  dans  fon  lit ,   St  je  fuis ,  pour  le 
panfement ,  la  méthode  que  j'ai  expo  fée  au  chapitre  précédent   §.  XII;  quel- 
ques-uns font  dans  l'ufage  ,  pour  prévenir  l'inflammation  ,  de  faire  fur  le  fero- 
tum,  le  périné  St  le  bas-ventre  ,  des  embrocations  avec  l'huile  rofat ,   8c  de 
couvrir  ces  parties  avec  de  grandes  compreffes  trempées  dans  l'oxycrat  ;  mais 
j'ai  obfervé  que  cette  pratique  eft  affez  inutile ,   St  qu'elle  incommode  extrê- 
mement les  malades ,  fi  même  elle  ne  leur  eft  pas  nuifible  :  pour  le  refte  du 
traitement  ,  on  fuivra  ce  que  j'ai  preferit  à  l'endroit  cité.  Quelques  Chirur- 
giens font  dans  l'ufage,  d'abord  après  l'opération,  d'introduire  dans  la  plaie, 
une  canule  affez  large  (  voy.  pi-  n.  lett.  P.  )  ;  lès  uns  folide  ,  les  autres  flexi- 
ble ;  ou  une  tente  femblable ,  qu'ils  couvrent  d'un  emplâtre  ,  d'une  compreffe 

(a)  Marianus ,  dans  fon  ouvrage  fur  la  lithotomie  ,  appelle  cet  -infiniment  veniculum  ,  dt| 
mot  veno  balayer ,  parce  qu'il  fert  en  effet  à  balayer  la  veflîe. 

Tom.  H.  Q  q 
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6c  du  bandage  en  T  ;  ils  s'imaginent  que  c'eft  la  meilleure  façon  de  favorifer 
l'expulfion  des  graviers  6c  des  ordures  contenues  dans  la  veflîe.  Mais  d'au- 
tres penfent  bien  différemment  fur  ce  point ,  6c  prétendent ,  d'après  le  Frère 
Jacques  6c  M.  Raw,  qu'il  ne  faut  rien  mettre  du  tout  fur  la  plaie.  Je  fuis  tout-à- 
fait  de  leur  avis ,  8c  ce  n'eft  pas  fans  raifon  ;  car  en  ne  rien  appliquant  fur  la 
plaie  ,  le  fang  6c  les  graviers  forrent  librement  de  la  vefîîe ,  entraînés  par  l'u- 
rine. Les  canules  6c  les  tentes,  au  contraire,  en  bouchant  le  palTage  ,  re- 
tiennent ces  corps  étrangers ,  ce  qui  peut  avoir  des  fuites  fâcheufes  ;  leur  ufage 
faifant  même  quelquefois  dégénérer  la  plaie  en  fiftule. 

Explication  de  la  vingt-huitième  Planche. 

La  fig.  i.  repréfente  la  fltuation  que  Celfe  6c  Tolet  veulent  que  l'on  donne  aux 
enfans ,  pour  l'opération  de  la  taille  ;  fltuation  qui  n'eft  ni  fort  avantageufe 
ni  fort  commode. 

Les  fig.  z  8c  3.  défignent  les  deux  conducteurs  àépée,  dont  plu/leurs  lithoto- 
miftes  font  ufage  dans  le  grand  appareil  6c  l'appareil  latéral.  L'un  des  deux, 
repréfente  par  la  fig.  2 ,  eft  armé  d'un  bec  mince ,  longuet  Se  obtus  (  voy, 
lett.  A.  )  8c  s'appelle  conducteur  mâle  ;  l'autre  a  une  crenelure_(  voy.  fig. 
3.  lett.  B.  )  ,  ôc  s'appelle  conducteur  femelle. 

La  fig.  4.  repréfente  cette  efpèce  de  conducteur  crénelé ,  que  les  François  nom- 
ment gorgeret  ,  6c  que  quelques  Chirurgiens  emploient,  dans  l'opération 
.  de  la  taille ,  de  préférence  aux  autres  conducteurs.  La  lettre  A  marque  le 
bec  ,  qu'on  infinue  dans  la  crenelure  de  la  fonde  ;  B  B  le  manche  en  forme 
de  croix  ;  C  C  la  gouttière  fur  laquelle  on  porte  le  doigt  6c  la  tenette 
dans  la  vefîie. 

Fig.  5.  Tenette  droite  pour  l'extraction  des  pierres  de  la  veflîe  (  il  y  a  des  cas 
où  elles  doivent  être  plus  greffes  )  ;  celle-ci  n'eft  dentelée  que  vers  l'extré- 
mité de  l'intérieur  de  fon.bec. 

Fig.  6.  Tenette  femblable ,  mais  courbe,  fervant  aux  mêmes  ufages,  6c  que 
l'on  préfère  lorfque  la  pierre  s'eft  cantonnée  dans  un  coté  de  la  veflîe. 

Fig.  7.  Tenette  armée  de  dents  plus  con/idérables  ,  plus  aiguës  6c  pyramida- 
les ,  dont  on  fe  fert  pour  rompre  les  pierres  dans  la  veflîe.  Elle  doit  être  une 
fois,  plus  groffe  que. les  tenettes   ordinaires  ,  pour  avoir  plus  de  force. 

Fig.  8.  Inftrument  fervant  à  dilater  l'inciiîon  qu'on  a  faite  avec  le  lithotome  ; 
c'eft  pourquoi  les  Chirurgiens  le  nomment  dilatatoire.  Celui-ci  eft  le  plus  Am- 
ple de  tous  ceux  qùet'on  .trouve  dans  les  différens  Auteurs.  On  ne  s'en  fert 
cependant  que.  très-rarement  ou  même  point  du  tout.  Le  bec  A  ,  qui  reffem- 
ble  à  celui  d'une  cigogne  ,  entre  dans  la  plaie  ;  on  rapproche  alors  les 
branches  B  B  l'une  de  l'autre ,  ce  qui  fait  ouvrir  le  bec  au  moyen  de  la  char- 
■niere.C. 

La  fig.  9.  repréfente  une:  table  commode  pour  l'opération  de  la  taille.  La 
lettre  B  déligne  l'endroit  où  le  malade  doit  être  couché  ;  il  eft  un  peu  échan- 
cré,  afin  que  les  .pieds  s'appliquent  plus  commodément  contre  les  extré- 
mités A  A.  C'eft  un  doflîer  fur  lequel  le  malade  s'appuye  ;  6c  pour  plus  grande 
commodité  ,  il  eft  foutenu  par  un  fupport  qu'on  élevé  ou  qu'on  baiffe  au  gré 
du  Chirurgien,  pour  que  le  doflîer  foitplus  ou  moins  incliné,. 


Fi 
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XII. 

Je  terminerai  ce  chapitre ,  en  faveur  des  commençans  ,  par  quelques  retnar-  Précautions, 
ques  que   l'on  défigne  ordinairement  par  le  nom  de  précautions  ;  &  d'abord  : 
il  arrive  quelquefois  qu'il   fort  de   la  veille  ,  avec  la  pierre  ,  une  efpèce    de 
matière  îpongieufe  8c  corrompue  :  c'eft  une  preuve  qu'il  y  à  alors  dans  la  veffie 
un  abfcès  ou  une  excroiffance  de  chair,  ÔC  la  vie  des  malades  eft  dans  le  plus 
grand  danger  ,  ou  du  moins  il  leur  relie  pour  l'ordinaire  une  fiftule  au  périné. 
Lorfqu'on  a  un  adulte  à  tailler ,  &  qu'il  n'eft  pas  poffible  de  le  fonder ,    à 
caufe  d'une  inflammation  au  col  de  la  vefTie  ,   une  carnofité,  un  phymolis, 
une  pierre  engagée  dans  le  col  de  la  veflîe ,    l'ulcération  de  l'urethre  ,  l'énor- 
mité  des    douleurs  que  la  fonde  caufe  au  malade  ,  6c  qui  font  qu'il  aimeroit 
mieux   mourir    que  de  fe  laiifer  refonder  (a) ,  ou  tel  autre  obftacle  ,  il  faut 
opérer  félon  l'ancienne  méthode  ,  c'eft-à-dire  au  petit  appareil,  en  faifant  l'in- 
cifion  fur  les  doigts  ;  ou  bien ,  à  l'exemple  de  Pierre  Franco  ,  ouvrir  la  veffie  à 
l'hypogaftre ,  ce  qui  eft  le  haut  appareil ,  dont  je  parlerai  bientôt  fort  au  long. 
Si  dans   les  commencemens  de   l'opération  il   furvient  une  chute   du  fonde- 
ment, occafionnée  par  les  douleurs,  ce  qui  arrive    quelquefois  ,  on  peut  era 
renvoyer  la  réduction  après  l'opération ,  à  moins  que  la  partie  de  l'inteftin  qui 
eft  fortie  ,  ne  foit  fort  confidérable  ;  car  dans  ce    cas  il  faudrait  la  réduire 
fur  le  champ  avec  les  doigts,  &  appliquer  par- deifus  une   comprefTe,   que 
l'on  fait  tenir  par  un  aide ,  de  peur  que  l'inteftin   ne   retombe.  Si  cependant 
cet  accident  ne  furvenoit  que  vers  le  milieu  ou  la  fin  de  l'opération ,  on  pour- 
rait attendre  qu'elle  fût  finie  ;  les  douleurs  ayant  cefle  alors  ,  le  re&um  ren- 
tre fouvent  de  lui-même ,  ou  du  moins  on  le  réduit  avec  facilité.  Lorfqu'on 
a  à  tailler  un  fujet  qui  a  déjà  fouffert  autrefois  cette  opération ,  il  eft  à  propos 
de  faire  l'incifion  fur  la  cicatrice  même ,  ou  fur  la  fiftule    qu'elle  a  laiifée  :  il 
faut  toujours  éviter  de  faire  une  incifion  trop  peu  étendue  ,  principalement  à 
la  peau  ,  afin  d'avoir  moins   de  peine  à  tirer  la  pierre  ;   fur-tout   l'expérience 
apprenant  qu'une  grande  plaie  fe  réunit  auffi  heureufement  8c  auffi  facilement 
qu'une  plus  petite  (b).  Lors  cependant  que  la  pierre,  pendant  l'extra£tion , 
eft  retenue  entre  les  bords  trop  peu  fendus  de  la  plaie ,  on  la  dilatera  avec  un 
biftouri  ou  des  cifeaux  ,  à  l'endroit  le  plus  convenable.  Mais  fi  l'on  s'apper- 
çoit  que  la  pierre  a  trop   de  volume  pour  pouvoir  paffer  par  la  plaie  ,  on  tâ- 
chera de  la  rompre  avec  une  forte  tenette  ;  8c  fi  on  ne  peut  en  venir  à  bout  ? 
il  vaut  mieux  abandonner  l'opération  ,  que  de  caufer  la  mort  au  malade  par 
les  vives  douleurs  d'une  extraftion  forcée.  Il  fuffit  alors  de  tenir  la  plaie  ou- 
verte au  moyen  d'une  tente  ;  l'uriné   ayant  une  iffue    par-là  ,  l'on  n'a  plus  à 
craindre  fa  fuppreffion  ni  les  accidens  terribles  qui  en  font  la  fuite  ,  &  le  ma- 
lade trouve  dans  cette  ouverture  un  grand  adoucilTement  à  tous  fes  maux.  On 
prendra  le  même  parti  à  l'égard  des  vieillards  6c  des  malades  épuifés  ,  qui 

(.a)  C'eft  ce  qu'afîitrent  Fabrice  d'Aquap.  oper.  chir.  cap.  de  lithotomia.  Schreiber.  de 
med.  Steph.  p.  H.  &  n  9.  voyej  auffi  ma  differt.  fur  les  avantages  de  l'appareil  de  Celfe  p. 
21  &  41.  Se  plus  bas  le  chap.  41.  §.  XIV.  n°.  14. 

{b)  Cette  vérité  ,  reconnue  par  les  Modernes  ,  n'avoit  pas  échappé  aux  Anciens ,  tels  que 
Celfe ,  Paul  iVIgine  ,  Albucajis  &c  autres. 


3o8         IN  ST.  DE  CHÎR.  PART.  IL  SECT.  V.  CH.  CXLL 

tourmentés  par  la  pierre  &  la  fuppreffion  des  urines ,  font  cependant  jugés- 
trop  foibles  pour  être  taillés  ;  cette  opération  les  délivre  au  moins  8c  les 
met  à  l'abri  de  la  fuppreffion  des  urines  (a).  Lorfqu'on  fait  ufage  de  la  te- 
nette courbe,  il  faut  diriger  fon  bec  vers  la  partie  fupérieure,  Se  prendre  de 
plus  haut  les  anfes  des  branches;  cependant  la  tenette  droite  fuffit  communé- 
ment. On  peut  auffi  fe  fervir ,  au  lieu  des  biftouris  ordinaires  pi.  XXVII  ,  de 
ceux  qui  font  repréfentés  pi.  XXXI,  fig.  8  8c  18.  La  réunion  de  la  plaie  le 
fait  plutôt  ou  plus  tard  dans  les  différens  malades ,  fuivant  leur  conftitution  ; 
tantôt  en  quinze  jours ,  tantôt  en  vingt ,  quelquefois  feulement  en  trois  ou 
quatre  femaines,  ou  même  plus  tard  ,  félon  les  circonftances  &  les  obftacles 
divers  qui  peuvent  fe  rencontrer.  Toutes  les  fois  qu'on  introduit  de  nouveau  la 
tenette  dans  la  veffie,  il  eft  bon  de  ne  le  faire  qu'à  la  faveur  du  doigt,  du 
conducteur  ou  du  bouton  ,  de  peur  qu'elle  ne  s'écarte  de  la  voie  ,  &C  qu'elle 
n'aille  meurtrir  dangereufement  les  parties  voifines  de  la  veffie.  Si  on  s'apper- 
çoit  que  la  pierre  eft  large  Se  applatie  ,  on  ne  doit  pas  la  charger  par  fes 
côtés,  mais  par  fes  parties  fupérieure  8c  inférieure.  Enfin  ,  iî  après  l'opération 
le  malade  éprouve  dans  la  veffie  des  douleurs  un  peu  trop  fortes  ,  on  in- 
jectera de  tems  en  tems  par  la  plaie  ,  au  moyen  d'une  petite  féringue ,  du 
lait  chaud  ,  ou  quelque  décoction  adoucifiante  ,  8c  fi  l'on  conjecture  qu'elle 
a  été  confidérablement  meurtrie  ou  ulcérée  par  la  grofleur  ÔC  les  afpérités  de 
la  pierre  ,  les  meilleures  injections  feront  cellesN  d'une  décoction  d'orge,  ou 
de  quelque  plante  vulnéraire  avec  le  miel  rofat;  le  vin  de  France  ,  dans  lequel 
on  fait  diifoudre  de  la  myrrhe  avec  le  miel  rofat,  eft  auffi  très-bon  dans  ce 
cas.  Quand  aux  autres  fuites  fâcheufes  de  la  lithotomie  ,  on  peut  confulter 
Tolet,  Greenfield,  6c  Alghifi  ;  mais  je  voudrois  auffi  qu'on  appellât  en  confulta- 
tion  un  Médecin  éclairé.  On  peut  voir  au  fujet  des  avantages  du  grand  appareil , 
le  Dran  dans  fon  excellent  ouvrage  intitulé  parallèle  des  différentes  manières 
de  tirer  la  pierre  ÔCc.  1730,  &  Bachetone  dans  fa  lettre  italienne  ,  imprim.  à 
Spolette  en  17x9  m-40.  Garangeot ,  au  contraire,  dans  fes  opérations  de  chir. 
édit.  2  ,  8c  Denys  ,  dans  fes  obferv.  de  chir.  ont  beaucoup  défapprouvé  cette 
méthode  ;  &  ils  avoient  été  prévenus  en  cela  par  les  deux  frères  Douglas 
dans  leurs  traités  du  haut  appareil  6c  de  l'appareil  latéral ,  par  Mrs.  Chefelden 
oC  Morand ,  dans  les  ouvrages  où  ils  traitent  des  mêmes  opérations-  Le  Dran 
lui-même  ,  l'un  des  plus  grands  défenfeurs  du  grand  appareil, a  changé  de  fen- 
îiment ,  &  dans  fes  opérations  de  chirurgie  imprim.  en  1743  ,  il  n'en  dit  pas 
un  mot ,  non  plus  que  du  petit  ÔC  du  haut  appareil ,  &  ne  parle  que  de  l'ap- 
pareil latéral,  qu'il  pratique  aujourd'hui,  &  qu'il  préfère  à  tous  les  autres» 

Explication  de  la  Planche  vingt-neuvième. 

La  fig.  1.  repréfente  un  urethre  d'homme ,  féparé  de  prefque  toutes  les  au- 
tres parties  du  pénis  ,  avec  la  veffie  ,  la  proftate  Se  finteftin  rectum  ,  que 
l'on  apperçoit  par  fon  côté  gauche.  La  manière  dont  il  eft  repréfente  dans 
cette  figure  ,  eft  d'un  grand  fecourspour  connoître  ÔC  démontrer  fa  fituation 


(a)  Confultez  à  ee  fujet  le  fçavant  Fknus  t  de  oger.    chirurg.  &  Pye  Chir,   Anglois  s 
pbi'erv.  pag.  14, 
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Se  fa  forme.  On  a  pris  pour  modèle  l'urethre  d'un  jeune  homme  âgé  d'en- 
viron quatorze  ans.  La  lettre  A  marque  le  gland;  Bcdef ,  l'urethre  avec 
fes  inflexions  naturelles  ;  Se  en  particulier  ,  e  ,  le  bulbe  E  ;  F  ,  la  partie 
membraneufe  ;  g  ,  le  corps  de  la  veiïie  ;  h  ,  fon  fonds  ;  I K  L  ,  fon 
col  embraffé  par  la  proftare  Se  dépouillé  de  fes  fibres  mufculeufes  ,  qui 
forment  le  fphin£ter  de  la  veiïie ,  pour  qu'on  puiffe  le  voir  plus  diftin£te- 
ment  ;  I  marque  fon  commencement  ;  K  ,  la  glande  ;  L  ,  fa  fin.  M  N 
eft  la  partie  inférieure  de  la  veiïie  ,  qui  eft  adoffée  au  reélum ,  8c  qui  forme 
le  finus  gauche  de  la  veiïie.  On  y  trouve  quelquefois  une  efpèce  de  fof- 
fette  comme  imprimée  dans  l'inteftin  ,  où  les  pierres  fe  retirent  quelquefois  , 
St  fe  cachent  de  manière  qu'on  ne  peut  les  trouver  avec  la  fonde.  N  O  P 
eft  la  partie  poftérieure  de  la  veiïie ,  qui  eft  tournée  vers  l'os  facrum  Se 
la  cavité  du  bas-ventre  ,  6c  qui  eft  recouverte  par  le  péritoine.  Q  R  eft  la 
partie  antérieure ,  lorfqu'on  eft  debout ,  Se  fupérieure  ,  lorfqu'on  eft  couché 
fur  le  dos.  C'eft-là  que  l'on  fait  l'inciïion  ,  dans  le  haut  appareil.  Le  péritoine 
ne  la  recouvre  point  ;  8c  elle  eft  féparée  de  la  cavité  du  bas-ventre  ,  n'y 
ayant  que  fa  partie  n  o  p  h  q  qui  foit  recouverte  par  cette  membrane  ,  Se 
qui  foit  contenue  dans  l'abdomen  ;  ce  qui  paroît  bien  évidemment  lorf- 
qu'on gonfle  la  veiïie  avec  de  l'air  ou  de  l'eau  ;  fur  quoi  on  trouvera 
de  plus  grands  éclaircilTemens  dans  la  pi.  XXXI.  S  S  eft  l'inteftin  reâum 
joint  à  la  veiïie  ;  T  ,  le  fphin&er  de  l'anus  ,  ou  le  mufcle  qui  fert  à  reffer- 
rer  le  rectum  ;  V,  une  partie  de  la  véiicule  feminaire  droite.  XX  ,  l'in- 
terftice  qui  fe  trouve  entre  le  reétum  ,  le  bulbe  de  l'urethre  8c  le  col  de 
la  veiïie.  Il  eft  rempli ,  partie  par  un  tiflu  cellulaire ,  8c  partie  par  des  fibres 
mufculeufes  qui  viennent  du  fphinûer  Se  du  releveur  de  l'anus. 
1  La  fig.  1.  gravée  d'après  Alghifi ,  repréfente  par  le  côté  gauche,  la  fituation 
de  la  verfie  8c  de  l'urethre  dans  les  femmes ,  ainfi  que  leurs  connexions  avec 
l'utérus  Se  le  vagin.  R  défigne  la  veiïie  ;  BB  ,  le  fphinéter  qui  embraffé  l'u- 
rethre ce;  d  ,  l'orifice  externe  de  l'urethre  qui  s'ouvre  dans  le  vagin  ; 
e  ,  le  clitoris  avec  fon  prépuce  ;  F  F  ,  les  nymphes  ;  g  g ,  les  lèvres  de  la 
vulve  ;  h ,  l'orifice  externe  de  l'utérus  ou  l'entrée  du  vagin  ;  i  i ,  le  vagin 
même;  enfin  k ,  l'utérus.  Pour  marquer  auiïi  l'orifice  interne  de  l'utérus, 
j'ai  repréfente  le  vagin  ouvert,  Se  dans  le  vagin,  j'ai  en  quelque  façon  in- 
diqué la  pofition  de  cet  orifice  par  la  lettre  L  ;  pofuion  dont  la  connoiiîance 
eft  très-néceffaire  pour  la  pratique  des  accouchemens. 

La  fig.  3.  indique  la  manière  d'introduire  la  fonde  dans  l'urethre  Se  dans  la 
veiïie.  A  eft  la  main  gauche  qui  prend  Se  relevé  le  pénis  ;  B ,  la  main  droite 
qui  tient  la  fonde  par  fon  pavillon  ,  Se  l'infinue  dans  l'urethre  ;  Se  cela , 
de  manière  que  la  convexité  c  de  la  fonde  ,  foit  d'abord  tournée  vers  la 
racine  du  pénis  Se  le  bas-ventre. 

La  fig.  4.  repréfente  de  quelle  manière  il  faut  tourner  la  fonde  ,  Iorfqu'elle 
eft  parvenue  jufqu'au  bulbe  de  l'urethre  ,  fig.  1.  E.  Par  ce  mouvement  la  con- 
cavité A  eft  amenée  vers  le  bas-ventre  ,  Se  le  bec  de  la  fonde  fe  trouve  pla- 
cé de  façon  qu'on  peut  le  pouffer  dans  le  col  Se  jufques  dans  la  cavité  de 
la  veiïie.  C  eft  le  pavillon  de  la  fonde  que  la  main  droite  dirige  en  faifanc 
ce  demi  tour. 

i 
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La  fig.  5.  repréfente  comment,  dans  l'opération  de  la  taille  fuivant  l'ancienne 
méthode,  ou  l'appareil  de  L'elfe,  on  doit  infinuer  deux  doigts  dans  l'a- 
nus ;  pouffer  la  pierre  avec  le  col  6c  le  corps  de  la  veffie ,  vers  le  périné  ; 
couper  avec  le  biftouri  dans  la  partie  Taillante,  8c  faire  l'incifion  BB.  J'ai 
trouvé  l'efquiffe  de  cette  figure  dans  le  traité  de  la  lithotomie  de  Tolet,  6c 
j'y  ai  ajouté  le  lieu  ôc  la  figure  de  l'incilion. 

La  fig.  6.  démontre  comment  on  doit  tirer  de  la  vefîîe  la  pierre  A  enga- 
gée dans  la  plaie  ,  fuppofé  qu'on  ne  puiffe  le  faire  avec  les  doigts.  Elle  eft: 
auffi   gravée  d'après  Tolet. 

La  fig.  7.  repréfente  un  infiniment  imaginé  par  Mariai  ,  pour  extraire  des 
pierres  engagées  dans  l'urethre.  A  eft  ce  bout ,  ou  cette  partie  antérieure  , 
faite  en  forme  d'anfe  ,  que  l'on  pouffe  dans  l'urethre  jufqu'au-delà  de  la  pier- 
re ,  de  manière  qu'en  retirant  Finftrument ,  on  puiffe  accrocher  la  pierre 
dans  l'anfe ,  8c  l'amener  en  dehors  ;  ce  qui  doit  être  fait  avec  précaution» 
B  eft  le  manche  qu'on  tient  dans  la  main  ,  foit  que  l'on  cherche ,  que  l'on 
accroche  ,  ou  que  l'on  tire  la  pierre. 

La  fig.  8.  repréfente  la  veffie  d'un  enfant  vue  par-devant.  A  A  eft  le  col  de 
la  veffie  ôc  le  commencement  de  l'urethre  ;  BB  ,  le  corps  de  la  vefîîe  ;  C  , 
fon  fonds  avec  la  partie  voiiîne  de  l'ouraque  ;  D  D  ,  la  glande  proftate 
qui  embraffe  l'urethre  ;  E  E  ,  une  partie  des  velicules  feminaires  ,  qui  fe 
laiffent  un  peu  appercevoir  de  chaque  côté.  On  trouve  fur  leur  furface 
dans  les  adultes ,  aux  lieux  marqués  par  F  F  ,  des  éminences  creufes  en 
dedans  ,  qu'on  pourroit  très-bien  nommer  finus  de  la  veffie  ,  6c  dans  les- 
quelles les  pierres  vont  quelquefois  fe  nicher  ;  ce  dont  je  parlerai  ci-deffous 
plus  au  long  :  on  ne  les  trouve  point  dans  les  enfans  ;  ce  qui  rend  la  figure 
de  leur  veffie  très- différente  de  celle  des  adultes.  Dans  les  uns  6c  les  autres 
la  veffie  eft  pyriforme,  il  eft  vrai;  mais  dans  les  enfans  elle  eft,  ainii  qu'on 
le  voit  dans  la  figure  ,  plus  étroite  vers  le  col  ,  &C  plus  large  à  fa  partie 
fupérieure  :  dans  les  adultes  ,  au  contraire  ,  elle  eft  plus  évafée  vers  le  col, 
ôc  plus  étroite  vers  le  fonds;  comme  on  peut  le  reconnoître  par  l'infpec"tion 
de  la  fig.  1.  lett.  H  ,  6c  dans  la  pi.  XXXII.  fig.  1.  8c  z. 

La  fig.  9.  empruntée  à'Alghifi ,  repréfente  la  manière  dont  cet  Auteur  veut 
qu'on  fitue  8c  qu'on  affujettiffe  les  adultes  pour  l'opération  de  la  taille  , 
manière  qui  diffère  à  certains  égards  de  celle  de  Tolet  8c  de  quelques 
autres  modernes.  A  marque  la  position  du  malade  ;  B  ,  le  Chirurgien  ,  ÔC 
la  façon  dont  il  tient ,  en  opérant ,  la  fonde  avec  la  main  gauche  ,  &C  le 
biftouri  avec  la  droite.  C  C  font  deux  aides  placés  à  droite  8c  à  gauche 
pour  tenir  les  jambes  du  malade  ,  en  prenant  l'extrémité  du  pied  avec  une 
main  ,  8c  le  genou  avec  l'autre.  D  eft  l'aide  qui  monte  fur  la  table ,  fe  cou- 
che fur  le  malade  ,  qu'il  ferre  entre  fes  cuiffes  ,  Se  qui  relevé  en  même  tems 
le  fcrotum  d'une  main,  Se  bande  avec  l'autre  la  peau  du  périné.  EE  eft 
un  oreiller  que  l'on  met  fous  les  hanches  du  malade  ;  F ,  un  vaiffeau  placé 
fous  la  table  ,  pour  recevoir  le  fang  6c  quelquefois  même  les  ordures  qui 
tombent  ;  G  ,  l'endroit  où  l'on  doit  faire  l'incifion;  H,  la  poche  ou  gibe- 
cière dans  laquelle  le  Chirurgien  met  les  inftrumens  néceffaires  pour  l'opé- 
ration ,  6c  qu'il  attache  autour  de  de  fes  reins.  Elle  eft  repréfentée  Sépa- 
rément ,  pi.  XXX.  fig.  6. 
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La  fig.  10.  repréfente  les  liens  dont  Raw  fe  fervoit  ordinairement  pour  atta- 
cher les  mains  avec  les  jambes.  A  eft  l'anfe  qu'il  paiTbit  autour  du  carpe  ; 
B  B  ,  les  deux  extrémités  ou  frondes  qui  fervoient  à  attacher  les  mains  avec 
les   jambes.  J'en  parlerai  ci-deffous  plus   au  long. 

CHAPITRE      CXLII. 

Du  haut  Appareil. 
I. 

OUtre  les  deux  méthodes  de  tailler  dont  nous  avons  parlé  jufqu'ici  ,  Origine  Se 
Se  qui  font  le  plus  en  ufage  ,  les  Auteurs  de  Chirurgie  en  propofent  cette  m^tho; 
&  recommandent  aujourd'hui  une  troisième  ;  c'eft  celle  dont  Pierre  Franco  , 
Chirurgien  François ,  eft  l'inventeur ,  6c  à  laquelle  on  a  donné  fon  nom.  On 
l'appelle  auflî ,  à  raifon  de  l'endroit  où  l'on  pratique  l'inciiîon ,  au  milieu  de 
l'hypogaftre  ,  feciion  ou  cyflotomie  hypogajlrique  ,  8c  communément  le  haut 
appareil,  à  caufe  qu'on  incife  au-deflus  du  pubis  la  partie  antérieure  de  la 
veffie  (  l'homme  fuppofé  debout),  ou  la  partie  fupérieure  de  cet  organe 
(  quand  le  malade  eft  couché  fur  le  dos  ) ,  pour  faire  l'extradtion  de  la  pierre  , 
au  lieu  que  dans  le  petit  appareil ,  le  grand  ,  &  le  latéral ,  l'incifion  fe  trouve 
au-deffous  du  ferotum  ôt  au  périné.  A  peine  cette  nouvelle  manière  de  tail- 
ler avoit-eïle  été  exécutée  une  fois  par  fon  inventeur  ,  qu'elle  fut  abandon- 
née ,  ÔC  bientôt  il  n'en  fut  plus  du  tout  queftion  dans  les  écoles.  Si  par  ha- 
zard  quelqu'un  en  parla ,  ce  ne  fut  que  pour  la  proferire.  Franco  lui-même  , 
quoiqu'il  l'eût  pratiquée  le  premier  avec  fuccès  à  Laufanne  en  1560  ,  fur 
un  enfant  de  deux  ans ,  auquel  il  ne  pu  tirer  par  le  petit  appareil  une  pierre 
du  volume  d'un  œuf  de  poule  ,  qu'il  n'avoit  pu  amener  au  périné  (a)  ,  loin 
de  la  recommander  aux  autres ,  la  condamne  comme  une  opération  témé- 
raire ,  8c  extrêmement  dangereufe  ,  qu'il  déconfeille  également  aux  mala- 
des Se  aux  Chirurgiens  ;  il  en  attribue  plutôt  la  réuffite  au  hazard  qu'à  la 
chirurgie  ,  8t  dit  ne  l'avoir  entreprife  que  par  néceflîté ,  vaincu  par  les  prières 
des  parens  de  l'enfant ,  qui  aimoient  mieux  le  voir  mourir ,  que  de  le  laiffer 
en  proie  à  fes  fouffrances.  Il  en  étoit  détourné  encore  par  l'opinion  des  An- 
ciens ,  qui ,  dès  le  tems  dCHippocrate  (b)  ,  regardoient  comme  mortelles  les. 
plaies  de  la  partie  fupérieure  ou  membraneufe  de  la  vefîîe.  Cependant  parmi 
les  Médecins  8c  les  Chirurgiens  les  plus  habiles  ,  contemporains  de  Franco  ? 
il  s'en  trouva  qui  ,  inftruits  par  l'anatomie  8c  par  l'expérience  ,  oferent  avan- 
cer dès  lors  ,  qu'on  pouvoir  extraire  promptement  ,  sûrement  ôc  facile- 
ment la  pierre  par  l'hypogaftre  (c)  ,  pourvu  qu'on  fût  bien    au  fait  de  la 

(a)  Voye\  fon  traité  dss  hernies ,  chap.  XXXIII.  p.  139  &C  140. 

(fc)   Aph.  XVIII.   feft.  VI.  Se   Celfe  liv.  VIL    Chap.  XXVI. 

(0  Tels  furent  Rouffet  de  partu  caefar.  cap.  VIL  Hildanus  lib.  de  lithotom.  in  operib» 
pag.  732.733.  Nicolas  Piètre  ,  Médecin  de  Paris,  dans  fa  théfe  an  ad  extrahendum  cal- 
sulum  d'Jfeçanda  ad  pubem  vefica  ,  Paris  1636.  Jean  Riolan  antropograph.  cap.   18.  de 
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fituation  de  la  veflîe  hors  du  fac  du  péritoine  ,  de  fes  connexions  avec  les 
parties  circonvoilines  ,  de  fa  conformation  Se  de  la  manière  de  s'y  prendre 
pour  l'ouvrir  dans  une  partie  convenable  de  fon  corps  fans  en  bleiTer  le  fond 
(a)  ;  8c  en  effet ,  cette  opération  ne  devoit  point  être  réputée  fmpoffiblê  ,  puis- 
qu'elle a  d'abord  fi  bien  réuffi  à  fon  premier  inventeur  ,  à  qui  le  hazardl'avoit 
découverte  ,  &C  qu'elle  a  été  pratiquée  enfuite  auffi  avec  fuccès  par  Bonnet , 
célèbre  Chirurgien  lithotomifte  de  Paris  ,  ainfi  que  nous  l'apprenons  de 
Tolet  (b)  ,  qui  en  a  donné  une  defcription  à  peu  près  pareille  à  celle  de 
Franco  ,  8c  telle  que  nous  allons  l'expofer. 

I  I. 

Qui  font  les  Un  aide  ayant  pane  le  pouce  8c  le  doigt  du  milieu  dans  l'anus  du  mala- 
premiers  qui  ^e  ■  élevé  la  pierre  vers  la  partie  fupérieure  de  la  veffie  ,  6c  la  retient  en 
vée  ouPprati-  cet  endroit  ;  le  Chirurgien  prend  un  biftouri ,  Se  fait  au-delTus  de  la  fym- 
Suée?  phife  du  pubis ,  près  de  la  partie  inférieure  de  la  ligne  blanche  ,  une  incilion 

qui  ouvre  d'abord  la  peau  Se  la  graille  ,  enfuite  les  mufcles  ,  8c  enfin  la 
veiïie  même  ;  il  aggrandit  la  divilion  de  cet  organe  avec  un  dilatateur  ,  ôC 
tire  la  pierre  avec  des  tenettes  ;  cela  fait  ,  on  confolide  la  plaie  en  fe  fervant 
d'un  baume  vulnéraire  ,  conformément  aux  règles  générales  qu'on  a  données 
pour  la  réunion  des  autres  plaies  du  bas-ventre.  Tolet  ne  dit  pas  le  mot  de 
l'injection  préliminaire  ,  deftinée  à  remplir  la  veffie  d'eau  ou  de  quelqu'autre 
liquide  convenable  ,  quoique  Roujfet  l'eût  déjà  prefcrite  depuis  long-tems. 
On  doit  joindre  à  Franco  Se  à  Bonnet ,  à  qui  le  haut  appareil  a  réuffi  , 
Greenfield  ,  né  en  Hollande  ,  mais  établi  autrefois  à  Londres,  où  ilpratiquoit 
la  médecine  8t  l'opération  de  la  taille  avec  beaucoup  de  réputation  ;  il 
nous  apprend  (cj  qu'il  tira  heureufement  une  pierre  par  une  incilion  au- 
deïïus  du  pubis ,  ayant  été  forcé  à  l'extraire  de  cette  manière  ,  fans  dire  ce- 
pendant ce  qui  l'y  avoit  obligé.  Il  eft  probable  qu'il  n'eut  recours  à  cette 
méthode  que  par  l'impombilité  où  il  fe  trouva  de  tirer  la  pierre  par  le  périné. 
Hildanus  ,  après  avoir  d'abord  condamné  fans  reftrin&ion  le  haut  appareil  ,- 
ne  lailTe  pas   de  dire  enfuite  (d)  :  Si  la  pierre  étoit  d'un  volume  confedérable , 

vefica  pag.  149.  où  il  dit  :  on  voit  par  cette  fituation  (  de  la  veffie  )  qu'on  peut  tirer  la  pierre 
par  le  bas  de  l'hypogajlre ,  fans  endommager  le  péritoine  ,  &  pénétrer  dans  la  cavité  du  ventre. 
Nuck  dans  fa  diffcrtation  inaugurale  fur  les  conduits  falivaires ,  qu'il  foutint  à  Leyde  en 
1656  ,  fous  la  préfidence  de  Vanhorne  ,  dit  auffi  (  in  epimetro  4  pag.  8  )  que  l'hypogajlre 
eft  un  endroit  plus  favorable  pour  la  taille  que  le  périné  ;  cependant  dans  fes  opérations  de 
chirurgie  ,  il  garde  un  profond  filence  fur  le  haut  appareil,  Se  ne  parle  que  du  grand  8î 
du  petit ,  qui,  comme  on  fçait,  ne  fe  pratiquent  qu'au  périné.  Voyei  encore  Tolet  tr.  de 
liihot.  chap.  XIII.  Solingen  oper.  de  chir.  ;  Proby  tranf.  philof.  an.  1700  ;  les  actes  de 
Leipfic  an.  1701.  pag.  230  ;  Dionis  oper.  de  chir.  demonft.  III  ;  Greenfield  tr.  du  calcul, 
impr.  à  Londres  en  anglois  en  1710.  fit  Garangeot  oper.  de  chir.  tom.  I.  pag.  358.  de  la 
première  édition. 

(a)  Gui  Patin  a  écrit  à  Bartholin  (  cent.  IV.  epift.  20.  St  21.  ann.  \66i.~j  fur  le  haut 
appareil  ,  mais  en  témoignant  du  mépris  pour  cette  opération. 

{b)  Tr.  de  la  lithot.  chap.  XIII. 

(c)  Dans  fon  traité  de  la  pierre  ci-devant  cité,  p.  151. 

{d)  Lib.  de  lithotomia  in  oper.  chir.  pag.  732  &  733.  C'eft  fans  fondement  qu'Hildanus 
Sîomme  cette  opération  feQion  inguinale ,  puisqu'elle  ne  fe  pratique  pas  à  I  aîné ,  mais  à 
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je  donnerois  la  préférence  à  la  méthode  dont  parle  Franco  ,  fur  celle  qui  fe  pra- 
tique au  cou  de  la  veffîe ,  (  c'eft-à-dire  au  grand  appareil)  ;  car  fi  ce  volume 
ejl  tel  quelle  s'élève  jufqu'à  Vaine  (  il  a  voulu  ou  dû  dire  au  pubis  ) ,  je  fuis  inti- 
mement convaincu  quon  peut  l'extraire  avec  moins  de  rifque  &  de  douleur  par  le 
pubis  ,  que  par  le  cou  étroit  de  la  vejjie.  Mais  puifqu'on  a  moins  de  peine  , 
fuivant  l'aveu  à'Hildanus  ,  à  faire  l'extraction  d'une  grofl'e  pierre  par  l'hypo- 
gaftre  ,  que  par  le  grand  appareil  ,  on  en  aura  bien  moins  encore  à  la  tirer 
de  la  première  manière  lorfqu'elle  fera  petite.  Auflî  cette  méthode  eft-elle 
extrêmement  recommandée  par  Nicolas  Piètre  ,  Médecin  de  la  faculté  de 
Paris  (a)  $  Riolan  ,  Médecin  de  la  même  faculté ,  8c  le  plus  grand  Anato- 
mifte  de  fon  fiécle  en  France  ,  démontre  évidemment  (b)  ,  par  la  fitua- 
tion  8c  la  ftruc~ture  de  la  veflîe ,  qu'elle  peut  être  pratiquée  ,  ÔC  nous  apprend 
(c)  qu'elle  l'a  été  effectivement  de  fon  tems.  Dionis  ,  l'un  des  premiers  Au- 
teurs François  de  chirurgie  de  ce  fiécle  ,  reconnoît  auflî  ,  6c  par  les  mê- 
mes raifons  ,  qu'en  rempliffant  la  veille  d'une  liqueur  tiède  ,  on  peut  non- 
feulement  l'exécuter  avec  fuccès  ,  mais  qu'elle  paroît  excellente  ,  8t  feroit 
préférable  au  petit  Se  au  grand  appareil ,  fi  fes  avantages  étoient  ultérieure- 
ment confirmés  par  l'expérience  (d).  Il  dit  que  M.  Fagon  ,  premier  Médecin 
de  Louis  XIV  ,  en  avoit  la  même  opinion.  On  voit  par  -  là  que  plufieurs 
Auteurs  François  ont  écrit  8c  fe  font  déclarés  en  faveur  du  haut  appareil.  On 
trouve  enfin  dans  les  tranfaâions  philofophiquesann.  1700  pag.  455  ,  un  exem- 
ple remarquable  du  fuccès  de  cette  opération  ,  faite  par  un  Chirurgien  ap- 
pelle Proby  ,  à  une  fille  de  vingt  ans  ;  je  circonftancierai  ce  fait  dans  la  fui- 
te ,  en  traitant  de  l'extraâion  de  la  pierre  dans  les  femmes.  Il  eft  étonnant 
qu'étant  configné  dans  les  Mémoires  de  l'Académie  de  Londres ,  8t  en  ayant 
été  fait  mention  enfuite  dans  la  féconde  édition  allemande  de  ma  Chirurgie 
publiée  en  1724,  aucun  des  Auteurs  Anglois  n'en  ait  parlé,  quoique  de- 
puis cette  époque  il  y  en  ait  eu  un  aiïez  grand  nombre  qui  ont  écrit  fur  l'opé- 
ration de  la  taille  par  le  haut  appareil  :  ce  filence  me  fait  préfumer  qu'il  leur 
a  été  inconnu.  Parmi  les  François  qui  ont  traité  de  la  même  opération  ,  il  n'y 
a  que  M.  Falconet  qui  ait  cité  ,  après  moi ,  cette  obfervation  mémorable  dans 
fa  théfe  fur  l'appareil  latéral,  imprimée  à  Paris  en  1730  (e).  Mais  il  eft  bien 
plus  furprenant  encore  que  les  plus  grands  lithotomiftes  ,  fur-tout  en  France  , 
ayent  entièrement  négligé  &t  rejette  le  haut  appareil  (/)  ,  fi  recommanda- 
la  région  du  pubis  &c  à  l'hypogaftre  ,  ce  qui  l'a  faite  appeller  par  d'autres  avec  plus  de 
raifon  ,  feciion  hypogajîrique. 

(a)  Dans  la  differt.  citée  plus  haut. 

(&)  lu  anthropograph.  cap.  XXVIII. 

(c)  Ibid.  p3g.  816.  où  il  dit  :  cette  opération,  dont  on  a  fait  des  épreuves  autrefois 
fe  pratique  maintenant  avec  allez  de  fuccès.  » 

00  Oper.  de  chir.  démonftr.  III.  art.  XV.  pag.  193. 

(e)   Sous  ce  titre  :  La  taille  latérale  ejl-elle   préférable  aux   autres  méthodes  d'extraire   la 
pierre  ? 

if)   Garangeot  rapporte  dsns  fon  chap.  du  haut  appareil  ,  que  feu  M.  Thibault,  Chirur- 
gien de  Paris,  &  l'un  des  plus   grands  lithotomiftes  de   fon  fiécle,  ne  voulut    jamais  le 
mettre  en  pratique  fur  le  vivant ,  quoiqu'il  en  reconnût  les  avantages ,  en  quoi  il  eft  blâ- 
Tom.  Il,  R  r 
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ble  par  fa  fîmplicité  Se  par  les  fuccès  qu'il  avoit  déjà  eus.  On  ne  peut  nier, 
en  effet ,  que  cette  méthode  ne  l'emporte  de  beaucoup  fur  les  autres  par  fa 
facilité  5c  par  fa  fureté  ,  ôc  qu'elle  ne  foit  fujette  à  beaucoup  moins 
d'accidens  ;  on  n'a  pas  à  craindre  en  la  pratiquant ,  de  donner  la  moindre 
atteinte  aux  parties  qui  fervent  à  la  génération  &.  à  l'excrétion  de  l'urine  , 
telles  que  le  fphinfter  de  la  vefTie  ,  l'uretère  &C  l'urethre  ,  non  plus  qu'à  l'in- 
teftin  reétum  ,  ni  à  aucune  veine  ou  artère  considérable  ,  n'y  en  ayant  point 
de  telles  dans  l'endroit  de  l'incifion  ;  d'où  il  fuit  que  l'opération  dont  il  s'agit 
ne  peut  être  fuivie ,  ni  de  fiftule  au  périné  ,  ni  d'incontinence  d'urine  ,  ni  d'im- 
puilïance  ,  ni  enfin  d'hémorragie  dangereufe  ,  avantages  (  entr'autres  )  que  le 
célèbre  Kouffèt  a  mis  depuis  long-tems  dans  le  plus  beau  jour  ,  dans  foh 
traité  de  l'accouchement  céfarien  ,  8c  qui  l'ont  déterminé  à  recommander 
vivement  cette  méthode  de  tailler  aux  Chirurgiens  :  pour  les  y  encourager  , 
ce  fçavant  Médecin  fait  voir,  que  les  plaies  de  la  veffie  qui  ne  pénétrent  pas 
dans  la  cavité  de  l'abdomen  ,  6c  qui  ne  peuvent  pas  donner  lieu  par  confé- 
quent  à  l'épanchement  de  l'urine  dans  cette  capacité ,  ne  doivent  point  être 
regardées  comme  mortelles. 

I  I  I. 

niellée  par  Ce  ^"ont  ces  ra^ons  ?  &  d'autres  femblables  ,  alternativement  examinées  , 
IA, Douglas,  qui  ont  engagé  le  fçavant  Dofteur  Jacques  Douglas  ,  Médecin  de  Londres  ,  à 
faire  revivre  le  haut  appareil ,  tombé  depuis  long-tems  dans  le  mépris  &C 
dans  l'oubli.  Eclairé  par  l'anatomie  fur  la  pofîtion ,  la  flru£ture  8t  les  con- 
nexions de  la  veffie  ,  8c  profitant  en  outre  de  ce  qu'on  avoit  déjà  écrit  avant 
lui  fur  la  même  matière  ,  il  lut  en  171 8  ,  à  la  Société  Royale  de  Londres  , 
un  Mémoire  où  il  établit  qu'on  peut  réellement  extraire  la  pierre  de  la  veffie 
par  la  partie  fupérieure  ôt  antérieure  de  fon  corps ,  pourvu  que  l'incifion 
foit  faite  convenablement.  L'année  fuivante  M.  Jean  Douglas  ,  célèbre  Chi- 
rurgien de  Londres  &  frère  du  Médecin,  tailla  avec  fuccès  par  cette  méthode, 
un  homme  attaqué  de  la  pierre  ,  6c  peu  de  tems  après  il  rendit  compte  au 
public  de  fon  opération  ,  dans  un  traité  particulier  ,  imprimé  en  1720  fous 
le  titre  de  :  Lithotomia  Douglajîana.  Dans  cet  ouvrage  ,  il  confirme  par  un 
grand  nombre  d'argumens ,  tirés  principalement  de  l'anatomie ,  ce  que  fon 
frère  avoit  déjà  avancé  en  faveur  du  haut  appareil  ,  &  indique  en  détail  les 
avantages  qui  rendent  cette  méthode  préférable  à  l'ancienne  ,  &  ,  ce  qui  eft 
plus  important  encore  ,  il  rapporte  le  cas  très-remarquable  d'un  jeune  hom- 
me de  feize  ans  ,  qu'il  délivra  heureufement  de  la  pierre  par  une  incifion 
au-deffus  du  pubis ,  dans  le  tems  même  où  il  cherchait  à  accréditer  cette  nou- 
velle manière  de  tailler  (a).  Bientôt  après  je  fus   informé  ,  d'abord   par  les 

nié  par  Carangeot  ;  mais  puifque  celui-ci  trouve  la  conduite  de  M.  Thibault  condamna- 
ble  ,  n'eff-on  pas  fondé  à  lui  demander  pourquoi  il  l'a  imitée  lui-même,  en  ne  taillant 
point  par  cette  méthode  ? 

(a)  Lifter ,  céléb.e  Médecin  Anglois ,  affine  dans  la  relation  de  fon  voyage  à  Paris, 
publiée  à  Londres  en  1699  (  pag.  238  ) ,  qu'il  avoit  déjà  autrefois  communiqué  quelque 
chofe  à  la  Société  Royale  pour  remettre  en  honneur  le  haut  appareil  ;  mais  comme  il 
I2'indique  pas  l'endroit  où  fon  écrit  fur  cette  matière  fe  trouve ,  il  ne  m'a  pas  été  poffi- 
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lettres  de  quelques-uns  de  mes  amis ,  qui  fe  trouvoient  alors  en  Angleterre  - 
enfuite  &  plus  particulièrement  par  les  ouvrages  qui  furent  publiés  fur  le  haut 
appareil  (a),  qu'il  venoit  detre  exécuté  encore  heureufement,  Se  à  plusieurs 
fois ,  par  Mrs.  Douglas ,  Chefelden  ,  &  autres  Chirurgiens  Anglois. 

I  V. 

Les  raifons  anatomiques  &  décifives  alléguées  par  Roujfet  ,  Dionis  & 
Douglas  en  faveur  du  haut  appareil,  les  nombreufes  épreuves  que  j'en  avois 
faites  fur  les  cadavres ,  &  les  fuccès  multipliés  de  M".  Douglas ,  Chefelden  , 
&  d'autres  Chirurgiens  d'Angleterre  fur  le  vivant,  me  déterminèrent  enfin  à 
entreprendre  moi-même  cette  opération  à  Helmftad  le  17  Avril  de  l'année 
1723  ,  fur  un  calculeux  âgé  de  plus  de  30  ans.  Je  l'avois  taillé  la  veille  par 
l'appareil  latéral  ;  mais  quoique  j'euffe  déjà  pratiqué  quelquefois  cette  métho- 
de ,  Se  peut-être  avant  tous  les  autres  Chirurgiens  après  Raw  ,  ainfi  que  je  le 
dirai  plus  bas  plus  en  détail ,  la  pierre  s'étant  brifée ,  je  ne  pus  faifir  conve- 
nablement avec  les  tenettes,  ni  tirer  par  conféquent,  par  l'incifion  du  périné, 
un  gros  fragment  qui  s'étoit  cantonné  peut-être  dans  quelque  recoin  de  la 
veffie  ,  ou  dans  quelqu'une  de  ces  poches  contre-nature  qui  ont  été  fouvent 
obfervées  par  les  Auteurs  (b).  Je  fus  donc  forcé ,  ainfi  que  l'avoient  été  avant 
moi  Franco  8c  Greenfield  (c) ,  à  faire  le  lendemain  en  préfence  d'un  grand 
nombre  d'étudians  en  médecine  8t  en  chirurgie ,  par-deiTus  le  pubis  ,  avec  un 
biltouri  droit ,  une  incifion  longitudinale  au  corps  de  la  veille  ,  à  l'exemple 
de  Roujfet  Se  de  Douglas  ,  que  je  prolongeai  enfuite  par  haut  8c  par  bas  avec 
un  biftouri  courbe  8c  boutonet  {voy.  pi.  V.  fig.  5.  ),  ce  qui  me  mit  en  état 
d'extraire  avec  les  doigts  le  fragment  de  pierre  avec  alTez  de  promptitude 
Se  de  facilité  [d).  Pendant  les  premiers  jours  qui  fuivirent  l'opération  ,  le  ma. 


ble  de  le  découvrir.  Si  ce  qu'il  avance  à  ce  fujet  étoit  vrai,  on  ne  pourrait  peut-être 
pas  lui  refufer  quelque  part  à  la  gloire  du  renouvellement  du  haut  appareil.  Je  fuis  néan- 
moins fort  furpris  qu'aucun  des  Auteurs  de  chirurgie  Anglois  qui  ont  écrit  depuis  peu  , 
n'ait  parlé  de  ce  fait ,  du  moins  autant  que  je  peux  m'en  fouvenir.  Lijler  fait  encore  men- 
tion au  même  endroit ,  de  deux  malades  à  qui  on  tira  ,  dit-il,  la  pierre  per  glutaeum  ma- 
jorent. Je  ne  comprends  pas  de  quelle  efpèce  de  taille  l'Auteur  a  voulu  parler ,  mais  j'ex- 
horte les  Anglois  à  éclaircir  ce  point. 

(a)  Les  principaux  de  ces  ouvrages  font  IV.  Chefelden  treatife  on  the  high  opération  for 
thejîone,  c'efl-à.dire  traité  de  la  taille  au  haut  appareil  1V1-80.  Londres  1723.  Anonimi  cyfto- 
tomia  hypogafîrica  in-40.  Londres  1724.  Effai  ou  lithotomyby  dr.  Midleton  in-40.  Londres 
1727.  Traité  de  la  taille  au  haut  appareil,  par  M.  Morand,  Paris  1728.  Doi-glas  difT  on 
the  high  opération  1719  ;  M.  Douglas  parle  dans  cet  ouvrage  de  foixante  perfonnes  qui 
ont  été  taillées  par  cette  méthode  ,  &  la  plus  grande  partie  avec  fuccès. 

(b)  Voye\  pi.  XXXII.  fig.  1  8t  z;  Riolan  anthropogr.  cap.  XIII.  &  les  Mém.  de  l'Acad, 
de  Chir.  tom.  I.  pag.  395  &c  fuiv. 

(c)  Je  ne  pus  réfifter  aux  inftances  de  ce  miférable ,  qui  ne  pouvant  plus  fupporter  les 
douleurs  cruelles  auxquellesii  étoit  continuellement  en  proie ,  proteftoit  qu'il  aimoit  mieux 
mourir  que  de  les  foufrrir  plus  long-tems. 

(d)  Je  n'injeôai  point  la  veffie,  parce  que  la  liqueur  auroit  pafle  par  la  plaie  inférieure. 
La  plupart  des  Auteurs  croient  cependant  ce  préalable  abfolument  néceflaire  ;  tels  font 
Roujfet ,  Douglas ,  Chefelden  ,  Midleton  ,  Morand  ,  le  Dran  ,  Garangeot ,  8c  d'autres.  Mais  les 
exemples  rapportés  par  Franco  ,  Greenfield  ,    Roujfet  (pag.  181)  ,  Berricer  (chez  Me- 

Rrij 
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lade  fe  trouva  paffablement  bien  ;  mais  vers  le  cinq  ou  le  fix ,  il  fut  attaqué 
d'un  froid  auquel  la  chaleur  fébrile  fuccéda  bientôt  :  je  calmai  cet  accident 
par  les  remèdes  convenables  ;  mais  il  continua  à  fe  plaindre  de  douleurs 
très-vives  dans  les  lombes  &  dans  le  dos  ,  qu'il  avoit  déjà  refienties  avant  l'o- 
pération ;  il  avoit  auiïî  des  naufées  8t  fes  forces  étoient  très-affoiblies.  Les 
deux  plaies ,  fans  être  douloureufes ,  ne  pouvoient  ni  fe  déterger ,  ni  fe  con- 
folider ,  fur-tout  la  fupérieure  {a) ,  quoique  j'employaffe  pour  l'amener  à  réu- 
nion les  meilleurs  emplâtres  agglutinatifs ,  un  baume  vulnéraire  excellent ,  des 
comprennes  longues  St  épaifles  fur  chacun  de  fes  bords  ,  £>C  le  bandage  unif- 
fant  dont  on  a  coutume  de  fe  fervir  dans  les  plaies  du  bas-ventre  de  l'efpèce 
de  celle-ci.  Malgré  tous  ces  foins  ,  l'urine  s'échappoit  toujours  par  l'incilïon 
fupérieure  ;  il  en  couloit  fort  peu  par  l'inférieure  ,  8t  point  du  tout  par  le 
canal  de  l'urethre.  Enfin  au  bout  d'un  mois  le  malade  mourut,  épuifé  par  fa 
grande  foibleiîe  &  par  des  naufées  continuelles  (b).  A  l'ouverture  du  cadavre, 
je  vis  que  l'inciiion  faite  au  périné  avoit  coupé  le  cou  de  la  veille  £c  quelque 
peu  de  fon  corps  ,  6c  que  celle  de  l'hypogaftre  étoitauiîî  comme  elle  devoit 
l'être  ;  le  péritoine  ni  les  inteftins  n'avoient  reçu  aucune  atteinte  ;  les  derniers 
étoient  en  bon  état  ,  St  il  ne  fe  trouva  ni  fang  ,  ni  urine  dans  la  cavité  du 
ventre.  Les  reins  rongés  par  des  ulcères,  8c  fortement  diftendus  par  de  la  ma- 
tière purulente ,  firent  voir  évidemment  quelle  avoit  été  la  véritable  caufe  des 
violentes  douleurs  du  dos  ÔC  des  lombes  que  le  malade  avoit  fouftert  >  ainli 
que  des  autres  fymptômes ,  Se  finalement  de  la  mort. 

V. 

Premkr  "m-      Cependant  ,  Se  pour  ne  rien  dilTïmuler  ,    ce  premier  elTai  que   je  fis   fur 

eonvehient     \e  vivant  du  haut  appareil ,   quoique  je   n'eufie  pas  trouvé  beaucoup  de  dif- 

pareU."    "P  ficulté  dans  l'opération  ,  m'en  fit  regarder  le  fuccès  comme   très  -  douteux , 

malgré  les  éloges  de  Roujfet  &C    de  Douglas  ,  fur-tout  pour  ce  qui  concerne 

rand  pag.  249.  )  Si  le  mien  même  ,  démontrent  que  l'opération  peut  réufïïr,  fans  que  la 
veffie  foit  injeftée  ,  pourvu  qu'on  y  procède  convenablement  &  avec  circonfpeâion  ,  com- 
me je  l'expoferai  plus  bas. 

(a)  Douglas  &  les  autres  Chirurgiens  Anglois ,  ont  pareillement  remarqué  ,  que  lorf- 
que  la  plaie  ne  fuppuroit  ni  ne  fe  détergeoit ,  on  ne  pouvoit  point  fauverles  malades. 

(b)  Le  fçavant  M.  Winfiow  dans  fa  lettre  à  M.  Morand  fur  le  haut  appareil ,  inferrée 
dans  le  traité  que  ce  dernier  a  publié  à  Paris  fur  cette  opération  ,  dit  que  le  haut  appa- 
reil a  été  renouvelle  en  Angleterre  par  M.  Douglas  ,  &  en  France  par  M.  Morand ,  qui  a 
taillé  le  premier  à  Paris  par  cette  méthode  en  1727  ,  comme  nous  l'apprenons  de  lui- 
même.  Mais  j'ai  pratiqué  le  haut  appareil  long  tems  avant  M.  Morand  ,  fçavoir  dès  l'an- 
née 1723  ,  &  peut-être  avant  tous  les  Chirurgiens  François  &  Allemands.  J'ai  décrit  mon 
opération  dans  la  féconde  édition  de  ma  Chirurgie  allemande  en  1724,  &  j'en  ai  informé 
M.  Winfiow  lui-même,  par  une  lettre  que  je  lui  écrivis  â'Helm(lad  le  14  Mai  1723,  ret- 
ira qui  fe  trouve  à  la  page  126  du  traité  de  M.  Douglas ,  que  je  vais  citer  dans  un  mitant. 
J'ai  donc  lieu  d'être  furpris  qu'aucun  des  Auteurs  François  &  Anglois  qui  ont  écrit  fur 
le  haut  appareil,  poftérieurement  à  l'année  1724,  n'ait  rien  dit  fur  cet  article,  à  l'e- 
xception de  M.  Jean  Douglas  (qui  en  a  parlé  aux  pages  126  Se  128  de  fa  difTcrtaiiotî 
fur  la  taille  hypogaftrique  ,  imprimée  à  Londres  en  1729),  quoique  ma  Chirurgie  fût 
déjà  aflez  connue  dans  toute  la  Hollande  &  l'Allemagne ,  &  que  Sermefius  Médecin 
d'Amfterdam  ,  eût  décrit  mon  opération  dans  la  traduûion  Hollandoile  qu'il  donna  en 
3726  de  la  Luhûtomie  de  Douglat* 
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la  confolidation  de  la  plaie  ,  8c  ce  n'étoit  pas  fans  de  fortes  raifons  que 
je  penfois  ainfi.  En  effet ,  on  fçàit  par  l'anatomie  que  le  cou  de  la  veffie  eft 
muni  d'un  fphinéter  très- fort  ,  ôc  que  ce  n'eft  pas  tant  par  fon  propre  poids 
ou  fa  liquidité  que  l'urine  en  fort  naturellement ,  que  par  l'action  expulfive 
de  la  membrane  mufculaire  de  cet  organe  ;  on  ne  doit  donc  pas  être  furpris 
que  lorfque  la  veffie  ,  irritée  par  l'amas  &  le  féjour  de  l'urine ,  vient  à  fe 
contracter ,  ce  liquide  s'échappe  plutôt  8c  plus  facilement  par  la  plaie  de  l'hy- 
pogaftre  ,  qui  ne  lui  offre  aucune  réfiftance  ,  que  par  la  voie  ordinaire ,  qui , 
outre  qu'elle  eft  fort  étroite,  eft  encore  fermée  par  un  fphinéter ,  ce  qui  ne 
peut  que  s'oppofer  puiffamment  à  la  confolidation  ;  ajoutons  à  cela  ,  que  les 
plaies  du  bas-ventre  de  l'efpèce  de  celle  dont  il  s'agit  ici ,  ne  fe  réuniffent  or- 
dinairement qu'avec  beaucoup  de  difficulté  ,  les  bords  étant  continuellement 
tiraillés  8c  éloignés  l'un  de  l'autre  par  l'action  des  mufcles  obliques  Se  tranf- 
verfes  de  l'abdomen  ,  qui  ayant  leurs  points  fixes  aux  vertèbres  £>C  aux  os  des 
îles ,  vont  fe  rendre  tous  à  la  ligne  blanche  ,  laquelle  partage  verticalement 
le  ventre  par  le  milieu. 

V  I. 

Mais  la  difficulté  de  la  réunion  ne  dépend  pas  uniquement  du  tiraillement  Second  in* 
des  lèvres  de  la  plaie  en  fens  contraire  ;  l'urine ,  qui ,  en  mouillant  l'appa-  «nvenient, 
reil  prefque  auffitôt  qu'il  eft  placé  ,  le  rend  abfolument  inutile  ,  y  a  ordinaire- 
ment auffi  beaucoup  de  part,  comme  j'ai  eu  lieu  de  m'en  convaincre  dans  le 
malade  dont  je  viens  de  parler;  car,  quoique  j'apportaffe  la  plus  grande  at- 
tention ,  ainfi  que  je  l'ai  déjà  dit,  à  rapprocher  deux  ou  trois  fois  par  jour  les 
bords  de  la  plaie  ,  que  j'oignois  d'un  baume  vulnéraire  de  la  meilleure  qua- 
lité ,  Se  à  les  maintenir  dans  le  contact  le  plus  intime  ,  par  le  moyen  de  deux 
grands  emplâtres  agglutinatifs ,  qui  faifoient  prefque  le  tour  du  ventre  ,  par 
deux  bonnes  comprennes  épaiffes  Se  longues  ,  placées  à  droit  8c  à  gauche  , 
&  que  le  tout  fût  foutenu  par  un  bandage  unifiant ,  fait  avec  une  bande  très- 
forte  8c  très-longue ,  rien  n'avançoit  cependant  ;  l'urine  coulant  prefque  fans 
interruption  par  la  plaie  ,  détachoit  toujours  les  emplâtres  ,  8c  bientôt  les 
bandes  6c  les  compreffes  fe  trouvoient  fi  fort  mouillées ,  que  j'étois  obligé 
de  renouveller  l'appareil  une  infinité  de  fois  par  jour  ,  fans  que  la  confolida- 
tion de  la  plaie  fît  aucun  progrès.  Pour  qu'on  ne  me  foupçonne  pas  d'avoir 
omis  ou  négligé  quelque  chofe  de  ce  qui  étoit  capable  de  la  procurer ,  je  fe- 
rai remarquer  ici ,  que  perfonne  jufqu'à  préfent ,  n'a  indiqué  pour  cela  de  mo- 
yens plus  efficaces  que  ceux  que  j'ai  mis  en  œuvre  ;  Douglas  8c  Greenfield  n'ont 
pas  même  dit  un  feul  mot  de  ceux  dont  ils  fe  font  fervis  pour  amener  la  plaie 
à  cicatrice  ;  le  dernier  fe  contente  de  nous  apprendre  en  général  ,  que  fon 
malade  a  été  guéri  en  un  mois  de  tems. 

VI  I. 

On  voit  évidemment ,  fi  je  ne  me  trompe ,  par  tout  ce  que  nous  venons  de     ^a  eonf0];„ 
dire  ,  combien  eft  grande  l'erreur  de  ceux  qui  établiflent  la  préférence  qu'ils  dation  He  la 
accordent  au  haut  appareil,   fur  toutes  les  autres  méthodes  de  tailler  ,  fur  la  Lae'fjf  qt"|!* 
facile  ôc  très-prompte  réunion  de  la  plaie  ;  ils  prétendent  que  fuivant  les  loix  difficile. 
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naturelles  des  fluides  ,  l'urine  doit  avoir  beaucoup  plus  de  facilité  à  s  écou- 
ler par  la  partie  inférieure  de  la  veflie  ,  c'eft-à-dire  par  fon  cou  ,  que  par 
l'incifion  de  l'hypogaftre  ;  ce  qui  met,  difent-ils ,  le  malade  à  l'abri  de  la  fiftule 
dupériné,  à  laquelle  l'écoulement  continuel  de  l'urine  par  cette  partie,  donne 
quelquefois  lieu  dans  les  méthodes  ordinaires  de  tailler  ;  mais  tout  homme  qui 
penfe  n'aura  pas  de  peine  à  voir  le  faux  de  ce  raifonnement  ;  il  fuffit  pour  cela 
de  faire  attention  ,  que  c'eft  moins  par  fon  propre  poids  ,  ainfi  qu'on  l'a  déjà 
remarqué ,  que  l'urine  eft  chaffée  de  la  veflie  par  l'urethre  ,  que  par  la  con- 
traction naturelle  de  la  veflie  même ,  fécondée  de  l'action  du  diaphragme ,  8C 
que  par  conféquent  elle  doit  trouver  beaucoup  moins  de  difficulté  à  s'échapper 
par  l'ouverture  de  la  plaie  ,  qu'à  forcer  les  obftacles  que  lui  oppofe  le  fphinc- 
ter  de  la  veflie ,  pour  fortir  par  l'urethre  ;  6c  c'eft-là  ,  fuivant  les  apparen- 
ces, ce  qui  a  fait  abandonner  entièrement  depuis  long-tems  le  haut  appareil  à 
tous  les  Chirurgiens  ,  malgré  les  fuccès  aflez  heureux  qu'il  avoit  eus  d'abord 
entre  les  mains  de  quelques-uns  ,  ainfi  que  nous  l'avons  dit  j^lus  haut.  Quant 
au  filence  général  que  les  Auteurs  qui  ont  écrit  jufqu'ici  de  cette  méthode  ,. 
ont  gardé  fur  cette  étonnante  difficulté  qu'on  trouve  à  conduire  la  plaie  à 
guèrifon ,  &  en  général  fur  les  moyens  à  prendre  pour  en  procurer  la  confo- 
lidation  ,  je  ne  crois  pas  que  ce  filence  foit  purement  un  effet  du  hazard,  mais 
plutôt  une  réticence  intéreffée  de  la  part  de  ces  Auteurs ,  qui  auront  craint 
qu'on  ne  leur  imputât  la  longueur  du  traitement  ;  car  il  y  a  très-peu  de  Prati- 
ciens qui  ,  imitant  la  conduite  d'Hippocrate  ,  8t ,  fi  j'ofe  le  dire,  la  mienne , 
donnent  fans  déguifement  au  public,  le  récit  des  cures  où  ils  ont  échoué ? 
pour  fervir  d'inftruction  à  ceux  qui  vivront  après  eux  ;  la  plupart  appréhendent , 
Se  ce  n'eft  pas  fans  rai-fon ,  de  fournir  occafion  aux  fots  &  aux  envieux  de 
les  calomnier,  en  les  rendant  refponfables  de  la  mort  des  malades  ,  qu'il  n'é- 
toit  pas  au  pouvoir  de  l'art  de  conferver  (a).  Tolet  nous  dit  ,  par  exemple  , 
(  voyei  ci-deflus  le  §.  I.  )  à  la  vérité  fur  le  rapport  d'autrui ,  que  Bonnet  avoit 
exécuté  quelquefois  le  haut  appareil;  mais  ni  l'un  ni  l'autre  ne  nous  informent 
point  des  obftacles  qui  ont  pu  retarder  la  confolidation  de  la  plaie  ,  ni  des 
moyens  auxquels  on  a  recours  pour  l'effectuer.  En  outre  ,  l'hiftoire  de  la  chi- 
rurgie ,  8c  la  pratique  confiante  des  Chirurgiens  qui  font  venus  après  Bonnet , 
font  foi  que  ce  lithotomifte  ,  6c  prefque  tous  les  autres  Chirurgiens  François, 
n'ont  taillé  depuis ,  8c  jufqu'à  ces  derniers  tems ,  que  par  la  méthode  vulgaire , 
c'eft-à-dire  par  le  grand  appareil  ;  d'où  je  crois  pouvoir  conclure  que  Bonnet 
lui-même  a  très-rarement  entrepris  le  haut  appareil  ,  Se  dans  le  cas  feule- 
ment ,  peut-être  ,  où  il  ne  pouvoit  trouver  ou  tirer  la  pierre  par  la  méthode 
ordinaire  (b).  Or ,  il  n'y   a  vraifemblablement  que  l'extrême  difficulté  de  con. 

(a)  Peut-être  ont-ils  cru  auffî  qu'un  habile  Chirurgien  ne  pouvoit  avouer  avec  bienféan- 
ce,  fk  fans  compromettre  fa  réputation  ,  qu'une  plaie ,  qui  auroit  pu  paroître  à  beau- 
coup de  gens  n'être  pas  d'une  grande  con  féquence,  éludoit  cependant  tous  les  efforts 
qu'on  faifoit  pour  l'amener  à  cicatrice  ,  ou  qu'elle  ne  pouvoit  du  moins  y  être  conduite  que 
très-difficilement. 

(b)  Il  peut  Te  rencontrer ,  en  effet ,  quelquefois  de  ces  cas  fâcheux ,  où  il  n'eft  pas  au 
pouvoir  du  plus  grand  lithotomifte  d'extraire  la  pierre  par  la  plaie  faite  au  périné ,  com- 
me il  refaite  des  exemples  rapportés  par  Franco  8c  Greenfield ,  Se  des  relations  des  plus 
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folider  la  plaie  qui  ait  fait  abandonner  le  haut  appareil  à  Bonnet ,  ainfï  qu'aux 
autres  Chirurgiens  François  ,  Se  aux  plus  habiles  lithotomiftes  des  autres  na- 
tions ;  car  on  ne  voit  que  cette  raifon  qui  ait  pu  déterminer  à  accorder  la 
préférence  à  la  méthode  vulgaire  ,  qui  n'étoit  point  alors  autant  perfection- 
née qu'elle  l'a  été  depuis  ,  fur  cette  nouvelle  méthode  ,  d'une  exécution  Ci 
prompte  &  lï  facile ,  6c  G.  recommandable  par  les  différens  avantages  dont 
nous  avons  fait  rémunération  vers  la  fin  du  paragraphe  premier.  En  fuppo- 
fant  que  M.  Douglas  ait  heureufement  confolidé  la  plaie  de  fon  malade ,  com- 
me ce  malade  étoit  un  jeune  homme  robufte  St  bien  conftitué  ,  dont  la  pier- 
re ,  en  outre  ,  n'étoit  pas  fort  grofie  ,  6c  que  plulieurs  de  ceux  qu'on  foumet 
à  la  lithotomie  font  dans  des  difpofirions  beaucoup  moins  favorables  ,  on  ne 
peut  pas  toujours  compter  fur  une  prompte  confolidation,  ni  regarder  celle- 
ci  comme  un  avantage  diftinftif  8C  propre  au  haut  appareil.  En  effet ,  les  cal- 
culeux  qui  ont  befoin  de  l'opération  de  la  taille ,  font  fouvent ,  comme  on  l'a 
vu  par  notre  malade ,  des  hommes  d'un  certain  âge ,  d'un  mauvais  tempé- 
rament ,  6c  déjà  fi  maltraités  8c  fi  affoiblis  par  un  grand  nombre  d'autres 
maladies ,  qu'on  a  enfuite  toute  la  peine  du  monde  à  confolider  leur  plaie  ,  fi 
même  on  peut  y  parvenir.  Cette  confidération  nous  autorife  donc ,  je  crois , 
à  ne  regarder  le  haut  appareil  comme  une  opération  excellente ,  ôt  à  le  re- 
commander comme  tel  aux  autres  Chirurgiens ,  qu'autant  qu'on  auroit  trouvé 
des  moyens  plus  fûrs  pour  amener  la  plaie  à  cicatrice ,  que  ceux  qu'on  a 
connu  jufqu'ici ,  5c  que  le  fuccès  en  feroit  conflaté  par  beaucoup  d'obferva- 
tions.  L'anertion  de  Tolet ,  qui  croit  que  la  plaie  de  l'hypogaftre  n'eft  pas  plus 
long-tems  à  fe  fermer  que  les  autres  plaies  du  bas-ventre  ,  ne  prouve  rien  , 
linon  que  cet  habile  Lithotomifte ,  manquant  d'expérience  fur  cet  article  ,  a 
voulu  y  fuppléer  par  de  faunes  conjectures.  A  l'égard  de  la  gaftroraphie  ,  que 
prefcrivent  Koujfet  &  Solingen  (a) ,  je  doute  qu'elle  pût  être  pratiquée  avan- 
tageufement  dans  cette  occafion  ;  les  piqueures  de  la  veflie  feroient  aifément 
fuivies  d'accidens  confidérables  ;  Se  nous  apprenons  que  les  épreuves  qu'ont 
fait  de  cette  future  quelqufes  Chirurgiens  habiles ,  ne  leur  ont  point  du  tout 
réuffi  (i). 

VIII. 

J'ai  expofé  jufqu'à  préfent  quelle  étoit  autrefois  mon  opinion  fur   le  haut     Sur-tout 
appareil,  particulièrement  avant  l'année  172,4  ,  pendant  laquelle  je  fis  paroî.  ^«"dCiê 


habiles  Chirurgiens  modernes.  Voyez  Ruyfch  obf.  89  ;  la  vie  ftOlaeus  Barrichius ,  in  conf- 
peft.  fcript.  chem.  illuftr.  Sermefius  in  lib.  de  lithotomia  Douglafiana  ,  où  l'on  trouve  dans  la 
préface  ,  quelques  exemples  de  ce  que  nous  difons  ici.  Denis  rapporte  dans  fes  obf.  de 
chir.  pag.  69-71.  que  le  célèbre  Raw  lui-même  n'avoit  pu  extraire  la  pierre  dans  une  de 
fes  opérations.  D'autres  ont  éprouvé  la  même  difficulté  ,  au  rapport  du  même  Denis  pag. 
90-92.  ce  qui  eft  encore  confirmé  par  la  préface  qui  eft  au-devant  du  traité  de  la  lithoto- 
mie de  Colot,  pag.  43  ,  6c  par  Samuel  Pye  ,  Chirurgien  Anglois,  qui  avoue  dans  fes  obfer- 
vations  fur  la  taille  pag.  16  &  17,  qu'il  fe  trouva  lui-  même  un  jour  dans  l'impoffibilité  de 
faire  fortir  la  pierre  par  le  périné. 

(a)  Loc.  cit. 

(b)  Voyez  Midkton  lib.  cit.  pag.  35  ;  Morand  tr.  du  haut  app.  pag.  131  ;  &.  Prœtbifch 
de  ait.  oper.  pag.  7. 
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fluiivaife  tre  la  féconde  édition  allemande  de  mes  Injlitutions  de  Chirurgie  ;  il  faut  maid- 
eonftitution.  tenant  que  je  parle  plus  en  détail  de  ce  que  je  penfe  actuellement  fur  cette 
méthode.  Après  avoir  confidéré  plus  attentivement  que  je  ne  l'avois  encore 
fait ,  tout  ce  qui  a  rapport  à  la  taille  hypogaftrique ,  ÔC  le  grand  nombre  de 
cures  très-heureufes  qu'ont  opérées  par  fon  moyen  Mrs.  Douglas  ,  Chefel- 
den  ,  Thornh  ,  Smith  ,  Pye  ,  Macgill  ,  Morand ,  moi-même  ÔC  plufieurs  autres  , 
j'ai  compris  enfin  à  n'en  plus  douter,  que  la  difficulté  de  cicatrifer  la  plaie 
devoit  moins  être  attribuée  à  l'opération  ,  ou  à  la  nature  ôc  à  la  fituation  de 
la  plaie,  qu'à  la  mauvaife  difpofïtion  du  corps  ,  ÔC  aux  autres  maladies  qui 
aggravent  l'état  du  fujet ,  puifqu'on  obtient  facilement ,  pour  l'ordinaire ,  une 
bonne  confolidation  ,  lorfqu'on  a  affaire  à  des  enfans  ôc  des  jeunes  gens  qui 
fe  portent  bien  d'ailleurs  ,  moyenant  un  bandage  convenable  ÔC  despanfemens 
réguliers,  où  l'on  emploie  d'abord  le  digeitif,  ÔC  enfuite  quelqu'un  des  bau- 
mes vulnéraires  ordinaires ,  tels  que  celui  de  copahu  ,  d'arcaeus  ,  ou  autre 
femblable  ,  le  tout  fécondé  par  un  régime  des  plus  exaâs.  J'avance  ceci  avec 
d'autant  plus  de  confiance  ,  que  j'en  ai  pour  garants  ôc  pour  témoins  irrécu- 
fables ,  les  brillantes  guèrifons  de  Mrs.  Douglas  ôc  Chefelden  ,  celles  des  au- 
tres Chirurgiens  que  je  viens  de  nommer  tout  à  l'heure  ,  ôc  les  miennes  pro- 
pres ,  dont  j'ai  donné  Phiftoire  circonftanciée  dans  la  differtation  que  je  pu- 
bliai en  1718  fur  le  haut  appareil.  Je  n'héfîte  point  en  confequence  à  regar- 
der cette  méthode  comme  excellente  ÔC  nullement  à  méprifer  dans  un  grand 
nombre  de  cas ,  pour  les  enfans  ôc  les  jeunes  gens  qui  jouiflent  d'ailleurs  d'une 
bonne  fanté ,  n'en  ayant  encore  perdu  aucun  moi-même ,  Se  ceux  qui  ont 
été  taillés  de  cette  manière  par  les  Chirurgiens  ci-devant  cités  ,  s'étant  auffî 
prefque  tous  heureufement  tirés  d'affaire  (a).  Le  haut  appareil  eft  fur-tout  re- 
commandable  lorfque  la  pierre  eft  fituée  trop  haut  dans  la  veffie  pour  être 
amenée  commodément  avec  les  doigts  au  bas  du  périné  ,  &  pouvoir  être  tirée 
par  le  petit  appareil  ;  ÔC  peut-être  auffî ,  lorfqu'on  s'apperçoit  qu'elle  eft  fort 
inégale  ôc  raboteufe.  S'il  arrivoit  cependant  que  l'enfant  ou  le  jeune  garçon 
qu'on  fe  propofe  de  tailler,  pouffât  des  cris  fi  aigus  ,  qu'il  ne  fût  pas  poffi- 
ble  de  remplir  la  veffie  d'injection ,  comme  M.  Morand  en  rapporte  un  exem- 
ple (b)  ,  en  fuppofant  que  la  pierre  fût  fans  afperités  ,  ôc  qu'on  pût  la  con- 
duire ôc  la  fixer  au  périné  ,  je  préférerois  de  l'extraire  par  le  petit  appareil , 
comme  plus  fur  ÔC  moins  dangereux  que  la  taille  hypogaftrique. 

I  X. 

On  ne  doit  Je  n'ignore  point  qu'on  a  vu  mourir  des  malades ,  plus  ou  moins  long-tems 
'e?n"f^nt  après  avoir  été  opérés  par  le  haut  appareil  ;  mais  comme  il  en  périt  auffi 
la  mort  des  quelques-uns ,  ôc  quelquefois  même  beaucoup ,  de  ceux  qu'on  a  taillés  parles 
malades  à  l'o-  autres  appareils,  onfe  tromperoit  lourdement  fi  on  prétendoit  que  la  mort  des 

(a)  M.  le  Dran  porte  le  même  jugement  que  nous  du  haut  appareil  dans  fon  parallèle 
des  tailles,  pag.  105  ;  ainfi  que  Garangeot  dans  fa  chirurgie  tom.  II.  pag.  274.  c'eft ,  dit-il, 
une  opération  excellente  à  certains  égards ,  pourvu  qu'on  connoifle  bien  les  bornes  infé- 
rieures &  antérieures  du  péritoine  du  côté  de  la  veffie. 

Q>)  Dans  fon  traité  du  haut  appareil  pag.  249.  &  250, 

premiers 
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premiers  dût  toujours  être  attribuée  à  la  qualité  de  la  plaie  qu'on  fait  à  la 
partie  antérieure  du  corps  de  la  veffie,  ou  à  quelqu'autre  vice  dépendant  de 
la  méthode.  En  effet,  l'ouverture  6c  l'examen  attentif  des  cadavres  montrent, 
avec  la  dernière  évidence  ,  que  la  perte  de  chacun  des  malades  qui  ont  fuc- 
combé  après  le  haut  appareil ,  n'a  point  eu  d'autre  caufe  que  la  mauvaife  dif- 
poiition  du  fujet ,  le  trop  grand  épuifement  des  forces  ,  la  complication  de 
quelqu'autre  maladie  ,  8c  fur-tout  les  ulcères  mortels  qu'on  trouve  fouvent 
dans  les  reins  &C  dans  la  veffie  (a)  ;  c'eft  ce  qui  a  lieu  principalement  chez 
les  perfonnes  avancées  en  âge ,  ou  qui  ont  pafle  trente  ans  ;  comme  elles  font 
communément  tourmentées  de  la  pierre  depuis  long-tems  ,  l'opération  n'a  pas 
pour  l'ordinaire  un  heureux  fuccès  :  j'ai  fait  cette  obfervation  fur  mes  propres- 
malades  ,  fur  ceux  dont  M.  Douglas  nous  a  donné  l'riiftoire  (b)  ,  6c  je  trouve 
encore  dans  M.  Morand  un  cas  qui  la  confirme  (c).  Quelques-uns  de  ces  ma- 
lades ont  péri  par  les  accidens  dont  je  viens  de  parler  ,  6c  d'autres  par  un  abf- 
cès  formé  dans  le  tiffu  cellulaire  qui  avoilîne  la  veffie ,  ou  par  la  gangrené  de 
cet  organe  ;  auffi  me  déterminerois-je  très-difficilement  dans  la  fuite  ,  à  tailler 
par  le  haut  appareil  les  hommes  faits  6c  les  vieillards ,  à  moins  que  je  ne  m'y 
trouvât  forcé  par  quelque  raifon  indifpenfable  ,  &  fur-tout  par  l'iinpoffibilité 
de  tirer  la  pierre  par  le  périné.  On  doit  cependant  bien  prendre  garde  de  ne 
pas  imputer  témérairement  au  haut  appareil ,  comme  le  font  quelques  impru- 
dens,  la  mort  de  ceux  qui  n'auroientpû  être  fauves  par  aucune  autre  métho- 
de ,  ou  de  décider  légèrement  que  cette  manière  de  tailler  jette  les  malades 
dans  un  plus  grand  danger  ,  6c  les  expofe  beaucoup  plus  à  périr  que  les  au- 
tres appareils.  Pour  mettre  cette  innocente  6c  falutaire  méthode  à  l'abri  de 
ces  injuftes  reproches  ,  il  faut  que  le  Chirurgien  évite  de  s'en  fervir  fur  les 
malades  déjà  réduits  à  une  extrême  foibleffe  ,  attaqués  d'autres  maladies  très- 
graves,  ou  qui  ont  au-delà  de  trente  ans;  car  j'ai  déjà  dit  que  je  n'ai  encore 
perdu  aucun  des  enfans  ou  des  jeunes  gens  à  qui  j'ai  ôté  la  pierre  de  cette 
façon  ;  que  la  plus  grande  partie  de  ceux  qui  ont  été  taillés  par  d'autres  de 
la  même  manière  ont  réchappé 'aufli  (d) ,  6c  que  ceux  enfin  qui  ontfuccombé, 
étoient  uniquement  des  gens  plus  avancés  en  âge ,  ayant  déjà  paffé  les  trente 
ans  ,  ou  à  qui  la  longueur  de  leurs  maux  n'avoit  plus  laiffé  qu'un  fouffle  de  vie. 
Au  relie ,  lorfque  la  fuppuration  8c  la  déterfion  de  la  plaie  ne  fe  font  pas  con- 
venablement ,  c'eft-là  pour  l'ordinaire ,  comme  M.  Douglas  l'a  très-bien  ob- 
fervé,  un  (igné  de  mort  infaillible ,  tandis  au  contraire  qu'on  voit  prefque  tou- 
jours guérir  ceux  en  qui  la  fuppuration  eft  d'une  qualité  louable  ;  ce  qui  a 
lieu  communément  chez  les  jeunes  gens  ,  dont  la  fanté  d'ailleurs  n'a  point 
fouffert. 


(a)  C'eft  ce  qu'on  voit  très-bien  fur-tout  dans  la  differtation  de  M.  Douglas  fur  le  haut 
appareil ,  où  l'on  trouve  plufieurs  cas  qui  confirment  ce  que  nous  difons  ici ,  particulière- 
ment dans  l'Appendix  pag.  85  &  fuiv. 

(6)  Ibid.  &  fur-tout  pag.  91. 

(c)  Tr.  du  haut  app.  pag.  211. 

(d)  C'eft  ce  qui  paroît  par  l'ouvrage  de  M.  Douglas ,  &  par  ceux  des  autres  Auteurs  qui 
ont  traité  la  même  matière. 

Tom.  II.  S  s 
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X. 

Situation  &      Après  avoir  dit  ce  que  je  penfe  du  haut  appareil  ,  je  vais  expofer  un  peu 
conformation    >  détail  la  manière  de  procéder  à  cette  opération  ,  &  fur-tout  la  façon 

relativement  particulière  dont  j  ai  coutume  de  la  pratiquer  ;  mais  avant  d  en  venir  la  ,  j  ai 
au  haut  appa- cru  devoir  faire  précéder,  en  faveur  des  commençans  ,  quelques  notions 
préliminaires  touchant  la  fituation,  les  connexions  fit  la  ftrufture  de  la  veille,. 
la  connoiffance  exacte  de  toutes  ces  chofes  étant  d'une  néceffité  indifpenià- 
ble  pour  la  fureté  de  l'opération.  Dans  le  cadavre  d'un  homme  dont  on  a 
euvert  le  bas-ventre  pour  y  chercher  la  veffie,  cette  partie,  fur-tout  lorf- 
qu'elle eft  vuide ,  eft  tellement  affaiffée  fur  elle-même  ,  8t  fi  fort  cachée  fous 
les  os  pubis  Se  les  inteftins  ,  qu'il  n'en  paroît  prefque  rien  ;  mais  fi  on 
y  pouife  de  l'air  ou  de  l'eau,  à  mefure  qu'elle  fe  remplit,  elle  s'étend  par 
dégrés,  &  parvient  enfin  à  faire  une  faillie  très-confidérable  au-deiTus  du 
pubis  du  côté  de  l'ombilic ,  de  telle  forte  qu'on  peut  en  appercevoir  très- 
diftinc~tement  la  plus  grande  partie  ,  c'eft-à-dire  fon  corps  &  fon  fonds.  Pour 
rendre  cela  plus  fenlîble  aux  jeunes  gens,  je  vais  m'aider  de  quelques  figu- 
res ,  dont  la  plupart  font  empruntées  du  célèbre  Chefeldcn  (a).  La  première 
figure  ,  pi.  XXX ,  repréfente  un  cadavre  fitué  obliquement ,  un  peu  incliné  du 
côté  droit,  8c  principalement  le  bas- ventre  ,  dont  on  a  enlevé  les  tégumens 
communs  St  les  mufcles  ,  pour  laifier  voir  le  péritoine  qui  recouvre  les  in- 
teftins ,  &  fur-tout  le  corps  &C  le  fond  de  la  veiïie  A ,  dans  laquelle  on  a  in- 
jecté dix  onces  d'eau  (b)  ;  B  l'ouraque  qui  va  s'attacher  au  nombril  ;  C  C  les 
artères  ombilicales  ;  D  D  les  os  pubis ,  fur  lefquels  on  a  renverfé  les  tégumens , 
afin  qu'on  puilîe  bien  découvrir  jufqu'à  quel  point  la  veffie  s'élève  dans  le 
bas -ventre  au-de(Tus  du  pubis,  lorfqu'elle  eft  bien  remplie  de  liqueur»  La 
figure  z  montre  l'abdomen  entièrement  ouvert  6c  dépouillé  du  péritoine, 
Se  la  veffie  diftendue  par  vingt  onces  d'eau  ;  on  a  lailTé  la  portion  de  la  lame 
interne  du  péritoine  A  A  A  A,  qui  dans  cet  endroit  eft  intimement  unie  à  la 
veffie  ,  mais  on  a  emporté  la  lame  extérieure  ou  cellulaire  la  plus  voifine  des 
mufcles  abdominaux  ;  les  lettres  B  B  indiquent  la|partie  de  la  veffie  que  re- 
couvrent antérieurement  les  mufcles  du  bas-ventre ,  Se  fur-tout  les  mufcles 
droits  Se  pyramidaux  ,  dépouillée  de  fa  tunique  extérieure  8c  cellulaire  ,  afin 
que  Ces  fibres  charnues  fe  préfentent  à  découvert.  C  C  C  C  C  les  bornes  infé- 
rieures de  la  lame  interne  du  péritoine  qui  recouvre  la  veffie  dans  fon  fond  s 
"  îà  où  les  inteftins  viennent  le  toucher ,  £t  qui  la  fépare  de  la  cavité  du  ven- 
tre (c)  ;  D  D  les  os  pubis  ;  E  E  les    inteftins  ;  B  B   le    milieu  du  corps  de   la 

(a)  Traité  du  haut  app.  impr.  en  Anglois  en  1723. 

(&)  Rouffet  eft  le  premier ,  qui  ,  dans  fon  traire  de  l'opération  céfarienne  (  page  263 
&  fuiv.  de  l'édit.  de  Paris  ann.  1590  )  ,  ait  enfeigné  de  remplir  la  veffie  d'eau  ou  de  quel- 
qu'autre  liqueur  convenable  ,  avant  d'en  venir  au  haut  appareil  ;  mais  j'ai  déjà  fait  voir 
ci .  deffus  §.  IV  ,  que  ce  préalable  n'efl  pas  toujours  d'une  néceffité  indifpenfable  ,  ce  qui 
fera   encore  ultérieurement  démontré  par  d'autres  cas  au  g.  XI. 

(c)  Garangeot  dit  dans  fes  opérations  (  tom.  II.  pag.  274.  )que  la  veffie  eft  hors  du  ventre , 
ce  qui  ne  me  paroît  pas  exaft  ;  la  veffie  eft  à  la  vérité  hors  du  péritoine  ,  fur-tout  lorfqu'elle 
eft  affaiffée ,  mais  elle  n'eft  pas  pour  cela  hors  du  ventre ,  puifqu'elle  eft  fituée  dans  le  bafEn3; 
qui,  de  l'aveu  de  tous  les  Anatoraifies,  fait  partie  du  bas-ventre  ou  de,  l'abdomen. 
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veflîe  où  l'on  fait  l'incifion  dans  le  haut  appareil.  La  figure  3  défigne  la  partie 
droite  du  bas  -  ventre  ouverte ,  dont  on  a  enlevé  les  mufcles  ôc  les  tégumens  , 
8c  dans  une  pofition  verticale.  A  A  la  partie  fupérieure  de  la  veflîe  ,  qu'on 
appelle  proprement  fon  fond ,  enveloppée  du  péritoine  ,  regardant  la  cavité  du 
ventre ,  ôc  avec  laquelle  les  inteftins  font  en  contact  ;  quand  la  veflîe  eft 
dilatée ,  cette  partie  fe  termine  par  le  bas  en  a  a  a  a.  B  B  B  le  corps  même 
de  la  veflîe  fort  diftendu  du  côté  droit,  5c  naturellement  joint  aux  mufcles 
du  bas-ventre  par  le  tiflu  cellulaire  du  péritoine  ;  il  ne  communique  point 
directement  avec  la  cavité  de  l'abdomen ,  dont  il  eft  féparé  par  les  bornes  in- 
férieures de  la  vraie  lame  du  péritoine  aaaa,  enforte  que  s'il  vient  à  être 
bleffé  ou  incifé  au-  deiTous  de  ces  limites  aaaa,  l'urine  ne  fe  répand  pas  dans . 
le  ventre ,  mais  hors  du  corps ,  raifon  pour  laquelle  on  choifit  cet  endroit ,  dont 
les  plaies  ne  font  pas  mortelles  ,  pour  y  placer  l'incifion  dans  le  haut  appa- 
reil ,  au-defTus  du  pubis  bb  ;  CCC  l'artère  ombilicale  droite  ;  D  D  l'ouraque  ; 
E  l'os  pubis  recouvert  d'une  partie  des  tégumens  ;  F  le  ligament  large  du 
foie;  G  partie  du  foie;  H  partie  du  rein  droit;  I  partie  de  l'urethre  droit; 
KK  le  corps  adipeux  ;  L  le  mufcle  pyramidal  gauche  ;  MM  le  mufcle  droit 
gauche.  La  figure  4  fait  voir  le  bas-ventre  ouvert ,  &  la  veflîe  dans  l'état 
où  elle  s'y  trouve  quand  elle  n'eft  que  peu  ou  médiocrement  remplie.  A  A 
AAAA  fon  fond  recouvert  par  le  péritoine  ,  &  dont  la  lézion  eft  toujours 
mortelle  ;  B  B  la  partie  de  la  veflîe  qui  eft  hors  du  péritoine  ,  laquelle  eft  dé- 
fignée  par  l'efpace  compris  entre  les  lettres  CCC  ÔC  les  os  pubis  D  D  ;  cet 
efpace  étant  fort  étroit  (a) ,  on  voit  avec  quelle  circonfpe&ion  il  faut  pro- 
céder au  haut  appareil ,  lorfque  la  veflîe  n'eft  que  peu  ou  point  gonflée  ,  6c 
qu'on  doit  fe  fervir  en  pareil  cas  d'un  petit  biftouri.  En  effet ,  fi  on  venoit  à 
bleflér  la  veflîe  dans  fon  fond,  c'eft-à-dire  dans  la  partie  indiquée  par  AAA 
dans  les  figures  2, ,  3  ,  St  4  ,  8c  qui  eft  entourée  du  péritoine  ,  l'urine ,  en 
s'épanchant  dans  la  cavité  du  ventre  ,  feroit  périr  le  malade  ;  d'où  il  s'enfuit 
qu'on  ne  peut  incifer  la  veflîe  avec  sûreté  ,  qu'au-deflbus  des  bornes  infé- 
rieures du  repli   tranfverfal  du  péritoine  BBB;  EE  les  inteftins. 

X  I. 

Ces  connoiflances   fondamentales  ,   fans   lefquelles  il  y  auroit  de  la  témé-     pe  Quelle 
rite  à  entreprendre  le  haut  appareil  ,  étant  fuppofées  ,   voyons  préfentement  manière  on 
comment  on    fait    cette   opération.  Après  avoir  préparé  convenablement  le  l  £m? cetts 
malade  (b) ,  on  le  place  fur  une  table  ou  fur  un  petit  lit  ,  couché  fur  le  dos , 
ÔC  de  façon  que  les  fefies  foient  un  peu  plus   élevées  que   la  tête  ;  on  l'affii- 
jettit  dans  cette  fituation ,  en  lui  faifant  tenir  fortement  par   des  aides ,  les 
mains,  les  pieds,  les  hanches  ,  la  tête  6c  la  poitrine;  fi  on   peut   compter 
fur  ces  aides  ,  il  ne   fera  pas  néceflaire ,  pour  s'aflurer  des  malades  ,  de  les 
lier  ,  ce    qui  leur  caufe  fouvent    beaucoup  de  frayeur  ;  &  ,  par  la  même 

(a)  Il  le  paroît  encore  davantage  dans  la  41e.  planche  de  Bidloo ,  où  il  eft  cependant 
bien  représenté  par  les  côtés ,  ainfi  que  les  replis  du  péritoine. 

(b)  M.  Midleton  fait  voir  par  la  raifon  &  par  des  exemples  ,  combien  cette  préparation  eft 
importante. 

.     S  s  ij 
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raifon  ,  quelques  Chirurgiens  (a)  préfèrent  encore  le  lit  à  la  table  ,  dont 
l'appareil  eft  toujours  plus  effrayant.  On  met  un  couffin  fous  la  tête  ,  afin  que 
le  dos  étant  plus  enfoncé,  les- mufcles  du  bas-ventre  fe  trouvent  en  quelque 
forte  dans  le  relâchement.  On  introduit  enfuite  doucement  dans  la  veffie 
une  fonde  creufe  d'argent  ,  à  l'extrémité  de  laquelle  on  attache  un  tuyau 
flexible  de  cuir  (  voyt\  pi.  XXX.  fig.  5.  A  A  DDD  ),  auquel  on  peut  fubf- 
tituer,  fuivant  Douglas  ,  la  trachée  artère  d'un  coq  d'inde ,  &  félon  Chefdden  , 
l'uretère  d'un  bœuf;  on  adapte  à  l'autre  bout  de  ce  tuyau  une  petite  canule 
de  cuivre  C  ,  à  la  faveur  de  laquelle  on  injecte  petit-à-petit  Se  par  dégrés 
dans  la  veffie  ,  avec  une  feringue  convenable  ,  autant  d'eau  tiède  ,  de  ptifanne 
d'orge ,  ou  de  lait ,  que  le  malade  peut  en  fouffrir  ,  ou  autant  qu'il  en  faut 
pour  remplir  la  veffie  Se  la  diftendre  jufqu'à  un  certain  point  (b).  L'injec- 
cïion  achevée  ,  on  retire  la  fonde  de  la  veffie  ,  êc  pour  que  l'eau  ne  refforte 
pas  ,  on  fait  comprimer  l'urethre  St  la  verge  par  un  aide ,  on  la  replie  vers  le 
périné,  ou  l'on  y  fait  une  ligature  médiocrement  ferrée  avec  une  bandelette 
ou  un  cordonnet  plat  ;  placé  alors  à  la  droite  du  malade,  j'ordonne  à  un  aide 
entendu  de  paffer  le  pouce  8c  le  doigt  du  milieu  dans  l'anus  ,  Se  d'élever  la 
veffie  &  la  pierre  du  côté  de  l'hypogaftre  ;  cela  fait ,  je  coupe  d'abord  la  peau 
8t  la  graille  ,  £>C  enfuite  fucceffivement  6c  par  dégrés  ,  les  mufcles  du  bas- 
ventre,  avec  un  petit  biftouri  bien  affermi  fur  fon  manche,  tel  que  celui  de 
la  pi.  XII.  fig.  14,  ou  tel  autre  femblable  (c).  Je  commence  cette  incifion 
immédiatement  au-deinis  de  la  fymphyfe  du  pubis  &C  dans  la  ligne  blanche 
(d)  ,  tout  près  de  fa  partie  inférieure  (  voyt\  pi.  XXX.  fig.  3.  bb  ou  fig.  4. 
B  C  )  ;  la  plaie  extérieure  doit  avoir  dans  les  enfans  trois  travers  de  doigts 
d'étendue  ,  &.  dans  les  adultes  environ  quatre  ,  ou  la  largeur  de  la  main.  Ayant 
introduit  tout  de  fuite  deux  doigts  de  la  main  gauche  ,  &C  fur-tout  le  pouce  de 

{à)  De  ce  nombre  font  Chefelden  (  tr.  du  h.  app.  pag.  6.  )  Morand  &  Winflow.  (  trait,  du 
haut app. par  M.  Morand  pag.  232  &t  331.)  RouJJït  avoit  déjà  donné  le  même  précepte 
dans  Ton  livre  fur  l'op.  céf.  pag.  270. 

(b)  Quelques  Chirurgiens  ,  entre  lefquels  eft  Garangeot ,  veulent  qu'on  pouffe  de  Peau 
dans  la  veffie  jufqu'à  ce  que  cette  dernière  faiTe  une  bofle  fenfible  dans  la  région  du  pubis  ; 
mais  quoique  cela  foit  poffible  dans  les  cadavres  ,  l'expérience  m'a  appris  qu'on  ne  peut 
que  très- difficilement  appercevoir  cette  faillie  de  la  veffie  dans  le  vivant ,  à  caufe  des  fpaf- 
mes  &  des  douleurs  qui  s'oppofent  à  fa  dilatation.  Chefelden  rapporte  même  quelques- 
cas  où  la  veffie  a  crevé  par  la  trop  grande  quantité  de  l'injeftion.  Solingen  confeille,  dans 
fes  oper.  de  chir.  pag.  259  ,  de  dilîendre  la  veffie  avec  du  vent ,  au  moyen  d'un  fourîlet  j 
mais  cela  ne  fert  de  rien  ,  &  peut  même  être  nuifible  fuivant  Rouffet  loc.  cit.  pag.  276. 

(c)  Voye\  pi.  XXXI.  fig.  8  ou  18.  qui  repréfente  un  biftouri  tel  que  celui  qu' Albucafn 
recommande  pour  extraire  la  pierre  par  le  petit  appareil.  Voye\  ci -devant  part.  IL 
chap,  CXL. 

(d)  Quelques  Chirurgiens  ,  &  particulièrement  Garangeot  ,  regardent  l'incifion  de  la 
ligne  blanche  comme  dangereufe ,  84  recommandent  de  l'éviter  foigneufement  ;  mais 
l'expérience,  le  meilleur  de  tous  les  maîtres,  m'a  fait  connoître  ,  ainfi  qu'à  la  plupart 
des  Chirurgiens  cités  plus  haut,  qui  ont  pratiqué  eux-mêmes  l'opération  dont  il  s'agit, 
que  cette  précaution  eft  vaine  &  frivole  ,  &  que  les  plaies  de  la  ligne  blanche  n'ont  pas  plus 
de  peine  à  guérir  que  celles  des  mufcles  (voyej:  Morand  tr.  du  h.  app.  pag.  92.  209.  235, 
350.  )  ;  auffi  M.  Winjlow  (  dans  le  même  ouvrage  pag.  336.  )  regaide-t-ii  cette  précaution 
comme  inutile  s  8t  la  traite  prefque  de  ridicule. 
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cette  main  dans  la  plaie ,  je  fens  bientôt  la  fymphyfe  du  pubis  Se  le  flot  du 
liquide  qui  gonfle  la  veffie  (a).  J'ouvre  celle-ci  avec  le  même  biftouri  dont 
je  me  fuis  fervi  jufqu'alors  ,  ou  avec  un  autre  biftouri  courbe  ôc  pointu ,  com- 
me je  l'expliquerai  bientôt  plus  au  long  ,  immédiatement  au-deffus  5c  vis-à-vis 
de  l'union  des  os  pubis.  J'ai  ouvert  une  fois  très -commodément  Se  avec 
fuccès ,  la  veffie  avec  un  troifquart  fans  canule  (  pi.  XXIV.  fig.  2.  ).  Quand 
la  veffie  n'eft  que  peu  ou  point  remplie  de  liquide  ,  il  faut  ufer  alors  de 
plus  de  circonfpeâion ,  pour  ne  pas  en  Méfier  le  fonds  en  l'incifant.  Afin  de 
parer  à  cet  inconvénient ,  j'introduis  dans  la  plaie ,  tout  près  du  pubis  ,  l'index 
de  la  main  gauche  ,  avec  lequel  je  repoufie  tout  doucement  en  haut  le  pli 
tranfverfal  du  péritoine  ,  qui  dans  cette  circonftance  defcend  prefque  juf- 
qu'au  pubis  ,  ÔC  femble  appuyer  deffus  ,  ce  qui  l'expoferoit  à  recevoir  quel- 
que atteinte  fâcheufe  de  la  part  de  l'inftrument.  Cette  précaution  prife  ,  je 
plonge  avec  circonfpeâion  un  petit  biftouri  étroit ,  ou  la  pointe  d'un  troif- 
quart, non  dans  le  fond  de  la  veffie,  comme  certains  le  prefcrivent  mal-à- 
pos ,  mais  dans  fon  corps ,  en  dirigeant  obliquement  l'inftrument  fous  le  pu- 
bis ÔC  vers  le  cou  de  la  veffie  ,  ainfi  que  RouJJet  l'a  recommandé  avec  rai- 
fon  depuis  long-tems  (b).  J'ai  foin  de  ne  faire  à  la  veffie  avec  la  pointe  du  bif- 
touri ou  du  troifquart ,  qu'une  très-petite  ouverture  ,  par  laquelle  une  partie 
du  liquide  injecté  ,  ou  de  l'urine  retenue  ,  s'écoule  tout  aufïîtôt  (c).  J'intro- 
duis enfuite  dans  la  veffie  par  la  même  ouverture  ,  un  biftouri  courbe  ,  ou 
droit ,  mais  armé  d'un  bouton  à  fa  pointe  (  voyz\  pi.  V.  fig.  3.  4.  &  5.  ) , 
avec  lequel  j'incife  directement  de  bas  en  haut  la  veffie  de  l'étendue  d'un  ou 
de  deux  travers  de  doigts  ,  félon  la  taille  du  fujet  ;  au  moyen  de  quoi  je 
ne  rifque  de  blefler  ni  le  péritoine  ,  ni  le  fond  de  la  veffie  ;  je  l'ouvre  feule- 
Jement  dans  fon  corps  (  pi.  XXX.  fig.  i.BB),  près  du  cou  ôc  vers  le  milieu  ; 
le  péritoine  AA  A  fig.  2.  3.  ÔC  4.  refte  dans  fon  intégrité  ;  car  il  ne  m'eft 
point  arrivé  encore  de  lui  donner  la  moindre  atteinte  en  procédant  de  cette 
manière.  Il  y  en  a  qui  font  d'avis  qu'on  attaque  la  veffie  par  fa  partie  fupé- 
rieure  ,  en  commençant  l'incifion  immédiatement  fous  l'ouraque ,  5c  la  con- 
tinuant d'un  feul  trait  jufqu'au  pubis  (d)  ;  ils  rejettent  comme  dangereufe  la 
méthode  que  je  viens  de  prefcrire  d'après  RouJJet  ÔC  Douglas  ,  6c  préten- 
dent que  cette  incifion  eft  le  point  le  plus,  délicat  ÔC  le  plus  périlleux  de 
toute  l'opération  (e) ,  en  quoi  je  fuis  parfaitement  de  leur  avis  ;  mais  comme 
on  ne  peut  prefque  jamais  connoître  avec  exactitude ,  jufqu'où  la  veffie  s'é- 
lève par  l'inje&ion  ,  ni  par  conféquent  l'endroit  précis  où  l'on  veut  qu'on 
commence  l'incifion  fous  l'ouraque  ,  je  crois  qu'il  y  a  plus  de  sûreté  à  faire: 
l'incifion  de  la  façon  dont  je  viens  de  le  dire  ,  pourvu  qu'on  y  procède  avec 


(a)  Je  ne  fçache  pas  que  cette  manière  d'opérer  ait  été  décrite  par  aucun  Auteur» 

(i)  Lib.  de  part,  cefar.  pag.  271. 

(c)  Si  on  vouloit  ouvrir  la  veffie  dans  cette  occafion  avec  un  grand  biftouri ,  on  pour- 
roit  aifément  en  bleffer  le  fond ,  &  faire  à  cet  organe  une  plaie  mortelle. 

{d)  Voyez  Chefelden  tr.  du  haut  app.  Midleton  de  lithotot.  pag.  17,  18.  Morand  tr> 
du  haut  app.  pag.  93.  Se  94. 

(e  )  Midleton  pag,  20,  Morand  pag,  xqq» 
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toute  la  prudence  8c  la  circonfpe&ion  requifes  ,  particulièrement  fi  on  fe 
fert  pour  cela  d'un  biftouri  à  bouton  ,  que  quelques-uns  des  Chirurgiens  dont 
je  parle  femblent  ne  pas  approuver.  En  me  conduifant  ainfi  ,  il  ne  m 'eft  jamais 
arrivé  ,  comme  je  l'ai  déjà  dit  ,  de  blefTer  le  péritoine  ,  quoique  j'aye  fait 
l'opération  dans  quelques  cas  où  la  veflîe  n'étoit  que  peu  ou  point  diftendue  ; 
au  lieu  que  ceux  qui  ont  commencé  à  incifer  la  veflîe  par  le  haut  ,  bien 
qu'ils  l'euffent  remplie  aufli  exa&ement  qu'elle  pouvoit  l'être  ,  n'ont  pas  laiffé 
quelquefois  d'ouvrir  le  péritoine  ,  ce  qui  a  caufé  des  accidens  très-fâcheux, 
Se  la  mort  même  des  malades  (a).  La  manière  dont  je  fais  l'incifion  de  la 
veflîe  reuflît,  foit  que  cette  poche  membraneufe  ait  été  bien  injectée,  foit 
qu'elle  ne  l'ait  été  que  médiocrement ,  ou  même  point  du  tout ,  8c  par  con- 
féquent  elle  peut  être  pratiquée  dans  tous  les  cas  ;  la  féconde  méthode  exige 
au  contraire  ,  pour  être  exécutée  avec  fuccès,  que  la  veflîe  foit  diftendue  à  un 
degré  très-confidérable  ;  auflî  Mrs.  Morand  Se  Winflow  (b)  nous  apprenent-ils 
que  feu  M.  Thibault ,  l'un  des  plus  grands  lithotomiftes  de  Paris  ,  accordoit  la 
préférence  à  la  nôtre.  Ordinairement  dès  que  j'ai  fait  à  la  veflîe  une  ouverture 
qui  permet  feulement  que  j'y  introduife  le  doigt  à  côté  du  biftouri  boutonet ,  j'y 
paffe  l'indice  de  la  main  gauche ,  je  le  recourbe  vers  le  fond  de  la  veflîe  ,  dont 
je  tire  doucement  la  partie  fupérieure  vers  l'ombilic  ,  après  quoi  je  prolonge 
l'incifion  de  haut  en  bas  avec  le  biftouri  jufqu'aux  os  pubis  Se  au  cou  de  la 
veflîe  ,  ce  qui  lui  donne  communément  allez  d'étendue.  Pour  m'en  affurer, 
j'introduis  cependant  l'indicateur  de  l'autre  main  dans  la  veflîe  afin  de  recon- 
noître  la  fituation  &  la  grandeur  de  la  pierre  ,  &  juger  par  fon  volume  fi 
la  dilatation  que  j'ai  faite  eft  fuffifante  :  fi  je  trouve  qu'elle  ne  l'eft  point, 
avec  mon  doigt,  que  je  tiens  toujours  dans  la  veflîe  8c  avec  lequel  je  fou- 
leve  un  peu  cette  partie ,  j'aggrandis  encore  l'incifion  par  le  haut  ou  par  le 
bas ,  ou  même  dans  les  deux  fens ,  autant  que  l'exige  le  volume  de  la  pierre-, 
Se  que  je  crois  pouvoir  le  faire  fans  courir  le  rifque  de  bleffer  le  fond  de  la 
veflîe  (c).  Si  la  pierre  eft  petite  8c  la  plaie  fuffifamment  grande  ,  je  quitte 
le  biftouri,  &C  je  commande  à  l'aide  qui  a  fes  deux  doigts  dans  l'anus,  de 
la  pouffer  derechef  en  haut ,  ôc  je  la  faifis  moi-même  avec  mes  doigts  ,  ainfi 
que  je  l'ai  fait  en  plufîeurs  occasions.  Mais  fi  fa  groffeur  ne  me  permet  pas 
de  la  tirer  avec  les  doigts  feuls ,  je  tâche  d'en  faire  l'extraction  avec  un  cro- 
chet (pi.  XXVII.  fig.  io.)  ou  avec  de  tenettes  deftinées  à  cet  ufage  ,  aux- 
quels mes  doigts  fervent  de  conducteurs  (dj.  Quand  j'ai  eu  quelques  malades 
qui  redoutoient  l'introduction  de  la  fonde  8c  l'injection  de  l'eau  dans  la  veflîe, 
je  leur  faifois  boire  abondamment   du  thé  avant   l'opération   ,    6c  pendant 


(a)  Midleton  pag.  35.  8t  36.  Morand  pag.  131.  &  134. 

(b)  Morand  tr.  du  haut  app.  pag.  333. 

(c)  Certains  prétendent ,  qu'après  avoir  fait  la  première  incifion  à  la  veflîe  de  Ja  fa. 
çon  dont  je  le  dis ,  il  ne  feroit  pas  poflibJe  ou  permis  de  l'étendre  davantage  ;  mais  on  peut 
dilater  la  plaie  en  toute  sûreté  avec  un  biftouri  moufle ,  ou  garni  à  fa  pointe  d'un  bouton, 

{d)  Denis ,  pag.  113.  de  fes  obfervations  fur  la  lithotomie  ,  objefte  contre  le  haut  appa- 
reil, qu'on  peut  quelquefois  tirer  la  pierre  de  la  vejjie  avec  les  doigts  ,  ce  qui  doit  pour* 
Unt  être  regardé  comme  un  des  grands  avantages  de  cette  méthode. 
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ce  tems-là  je  comprimois  l'urethre  par  le  moyen  de  l'inftrument  repréfenté 
pi.  XXVI.  fig.  9.  ,  afin  que  l'urine  retenue  dans  la  veflîe  la  fît  faillir  un  peu 
au-detîus  du  pubis  ;  par  ce  moyen  je  fuis  parvenu  à  incifer  convenablement 
la  veffie,  8c  à  tirer  commodément  la  pierre,  quoiqu'il  ait  été  jugé  impratica- 
ble par  quelques  Auteurs  (a).  Si  je  ne  peux  la  tirer  par  la  plaie  du  périné  ,  ainfi 
qu'il  m'eft  arrivé  deux  fois  ,  8c  que  la  veflîe  ne  puiffe  être  diftendue  par  l'in- 
jection ni  par  l'urine ,  l'une  ôc  l'autre  s'échappant  alors  par  l'iraciiion  du  périné, 
ce  qui  eut  lieu  dans  le  cas  de  Greenfield  8c  peut-être  auflî  dans  celui  de 
Franco  ,  j'incife  avec  circonfpeâion  la  peau  8c  la  graille  dans  l'intervalle 
des  mufcles  droits ,  j'introduis  prudemment  l'index  de  la  main  gauche  entre 
le  pubis  8c  la  lame  interne  du  péritoine  (  voyc\  pi.  XXX.  fig.  4.  B  B  8c  Bidloo 
pi.  XLI.  ) ,  j'écarte  très-foigneufement  cette  membrane  avec  le  même  doigt , 
êc  je  fais  à  la  veflîe,  de  la  manière  dont  je  l'ai  déjà  dit  plus  haut,  une  inci- 
fion  d'abord  peu  confidérable  ,  que  je  dilate  enfuite  fuffiiàmment  pour  pou- 
voir extraire  la  pierre  ,  fans  intérefîerni  le  péritoine,  ni  le  fond  de  la  veflîe. 
Les  Auteurs  qui  ont  écrit  depuis  peu  fur  le  haut  appareil ,  n'ont  fait  aucune 
mention  de  ce  procédé  ,  bien  qu'il  puiffe  être  d'une  fort  grande  utilité  dans 
des  cas  pareils  à  ceux  dont  nous  venons  de  parler ,  où  toutes  les  autres  mé- 
thodes font  en  défaut  pour  l'extraction  de  la  pierre.  On  voit  donc  que  l'injec- 
tion préliminaire  de  la  veffie ,  regardée  comme  indifpenfable  par  beau- 
coup de  Praticiens  ,  n'eft  pas  toujours  abfolument  néceffaire.  II  faut  ce- 
pendant convenir  que  quand  la  veflîe  eft  vuide  ,  on  a  befoin  d'ufer  de  beau- 
coup plus  de  circonfpeÎHon  en  opérant ,  que  lorfqu'elle  fe  trouve  pleine 
de  quelque  liqueur. 

X  I  I. 

Quelques  Auteurs  veulent  que  dans  cette  opération  on  ouvre  la  veflîe  dans     Réfutation 
fonfond,  &C  qu'on  tire  la  pierre  par  cet  endroit  :  de  ce  nombre  elt  Garangeot,  p%(^e^1 
dans  la  première  &  la  féconde  édition  de  fes  opérations   de  chirurgie  ;  mais  d'ouvrir  la 
ce  précepte  ,  très- faux   8c   très  -mal  entendu,  feroit  de  la  plus  daneereufe  ^c<rVe  d,a"s 

îv  -1  i  •  ■   1,  i  1       ,  r   ■  °   .  Ion  fond  dans 

confequence  dans  la  pratique  ;  ceux  qui  1  ont  donne  n  ont  pas  tait  attention  a  le  haut  appâ- 
ta conformation   de  la  veflîe ,  8c  à  fes  différentes  parties.    Garangeot  ,    par  rei1, 
exemple  ,   dans  fa  fplanchnalogie  ,  en  traitant  de  ce  vifeère  ,    ne  dit  rien  des 
diviflons  qu'on  doit  en  faire  ,  ÔC  n'en  diftingue  pas  les  diverfes  régions ,  quoi- 
que cette  diftinftion  foit  de  la   plus  grande    importance  pour  le  traitement 

(a)  Roujfet  avoit  déjà  indiqué  ce  moyen  de  remplir  la  veffie  (  pag.  269  &  275  )  ,  8c 
propofé  fur- tout  de  faire  boire  abondamment  au  malade  des  eaux  de  Spa,  ou  d'autres 
eaux  diurétiques  de  cette  efpèce.  Mais  je  ne  connois  perfonne  parmi  les  Anglois  ni 
les  François ,  qui  ait  imité  RouJJet  en  ce  point  ;  cette  méihode  m'a  cependant  réuffi  plus 
d'une  fois ,  ainfi  qu'à  Proesbifch  ,  Chirurgien  Pruffien ,  qui  s'en  eft  fervi  avec  fuccès  fur 
un  enfant  de  douze  ans  ,  qu'il  délivra  de  la  pierre  &  qu'il  guérit ,  quoique  le  péritoine 
eût  été  bleffé  au  point  de  laifîèr  fortir  les  inteftins ,  comme  on  le  voit  par  un  petit  écrit 
qu'il  publia  en  allemand  en  1727  fur  le  haut  appareil.  M.  Winjlow  préfère  néanmoins  de 
faire  boire  copieufement  au  malade  de  quelque  liqueur  aqueufe  quelque  tems  avant  l'o- 
pération ,  &l  qu'on  l'accoutume  peu-à-peu  ,  à  retenir  fon  urine  le  plus  poffible  ,  afin  que 
la  veflîe  fe  dilate  graduellement  toujours  davantage.  Voye^  Morand  tr.  du  haut  app.  pag, 
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des  plaies  de  la  veffie  ,  ôcpour  les  opérations  qui  fe  font  fur  cet  organe  ,  fpécia- 
îement  pour  les  diverfes  méthodes  de  tailler  ,  ÔC  qu'elle  ne  puiffe  être  négli- 
gée fans  jetter  les  commençans  dans  les  erreurs  les  plus  funeftes ,  ôc  leur  faire 
même  commettre  des  fautes  mortelles.  Les  uns  ,  en  affignant  les  différentes 
parties  de  la  veffie  ,  la  divifent  feulement  en  cou  ÔC  en  fond  ,  ôc  ne  difent 
mot  de  fon  corps  ,  ce  qui  eft  une  omiffion  très-repréhenfible  ;  car  lorfque 
ces  Auteurs  parlent  enfuite  du  haut  appareil ,  ou  de  la  tailie  hypogaftrique ,  ils 
ordonnent  d'ouvrir  la  veffie  dans  fon  fond  ;  or  ,  l'incifion  faite  en  cet  endroit 
eft  prefque  toujours  fatale  au  malade,  ainfi  que  je  l'ai  déjà  dit  ,  ÔC  que  le 
penfent  les  Médecins  ôc  les  Chirurgiens  les  plus  inftruits ,  parce  qu'elle  donne 
occafion  à  l'urine  de  s'épancher  dans  la  cavité  du  bas-ventre  (a)  ,  ôc  de 
porter  la  pourrirure  dans  toutes  les  parties  qui  y  font  renfermées  ,  ce  qui 
fait  néceffairement  périr  le  malade  (b).  Si  on  veut  avoir  une  divifion  exaâe 
de  la  veffie  ,  il  faut  diftinguer,  comme  je  l'ai  déjà  fait  depuis  long-tems  dans 
mon  compendium  d'anatomie  ,  le  cou  ,  le  corps  ÔC  le  fond ,  exactement  com- 
me dans  une  bouteille  ,  à  laquelle  elle  reffemble  effectivement  beaucoup ,  Se 
avec  qui  elle  a  été  très-juftement  comparée  par  Riolan  (c)  ÔC  par  plusieurs 
autres  anatomiftes.  On  diftingue  en  effet  dans  une  bouteille ,  fon  cou , 
fon  corps  ÔC  fon  fond  ;  ôc  il  feroit  abfurde  d'appeller  de  ce  dernier  nom , 
tout  ce  qui  vient  après  le  cou  ,  c'eft-à-dire  la  bouteille  même  ,  puifqu'on  en- 
tend généralement  par  le  fond  d'une  bouteille  ,  comme  le  peuple  même  ne 
l'ignore  pas,  l'extrémité  inférieure  direftement  oppofée  au  cou.  La  même 
chofe  a  lieu  dans  la  veffie  ,  avec  cette  différence  pourtant  ,  que  quand  le  fujet 
eft  droit,  la  veffie  repréfente  une  bouteille  renverfée,  dont  le  fond  par  confé- 
quent  fe  trouve  en  haut  (  voy.  pi.  XXIX.  fig.  8.  ou  pi.  XXXII  fig.  i  ôc  i.  ),  ainfi 
donc  dans  la  planche  XXIX,  fig.  8.  les  lettres  A  A  défignent  le  cou  de  la 
veffie  ;  BBla  veffie  même  ou  fon  corps  (d);  ÔC  C  le  fond  ,  quoique  cette 
partie  foit  tournée  en  haut  quand  nous  fommes  debout  fur  nos  pieds.  DD 
la  glande  proftate  ;  E  E  portion  des  veficules  féminaires  d'un  enfant.  Si  on 
coniidére  la  veffie  comme  ayant  été  tirée  du  corps  ,  ainfi  qu'on  a  coutume 
de  le  faire  ,  la  partie  la  plus  étroite ,  par  laquelle  les  bouchers  y  foufflent  de 
l'air ,  eft  le  cou ,  ôc  celle  qui  lui  eft  oppofée  ,  8c  qui  eft  alors  la  plus  baffe 
comme  dans  une  bouteille,  eft  appellée  avec  jufte  titre  le  fond,  ôc  le  refte 
le  corps  de  la  veffie  ou  la  veffie  même.  C'eft  uniquement  cette  dernière  partie, 
Se  nullement  le  fond ,  qu'il  faut  incifer  dans  le  haut  appareil  ,  ainfi  que  RouJJet 


(a)  J'avois  déjà  touché  quelque  peu  cette  matière  dans  ma  differtation  de  anatomes 
majore   necejjitate   in    chirurgia  quant  medicina  ,  pag.    33. 
(&)  On  peut  voir  fur  ce  point  Alghifii ,  lithotom.  pag.  94. 

(c)  Anthropogr.  cap.  XXII.  de  vefica. 

(d)  Il  eft  important  pour  la  pratique  ,  de  diftinguer  encore  dans  le  corps  de  la  vefïïe 
B  BBB,  trois  parties  diftindtes  ou  régions  différentes  ;  i°.  l'inférieure  A  &  B,  qui  eft  la 
plus  voifine  du  cou  ;  z°.  la  moyenne  ,  comprife  dans  l'efpace  B  B  B  B  ;  &c  30.  celle  qui  eft 
le  plus  près  du  fond  :  dans  la  première  région  jufqu'à  la  moyenne  ,  l'incifion  peut  être 
faite  avec  la  plus  grande  fureté  ,  mais  elle  eft  conftamment  mortelle  dans  la  troifième- 
depuis  B  jufqu'en  C. 
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.  'a  très  bien  remarqué ,  dans  fon  traité  fur  l'enfantement  céfarien  (a).  Dans 
cette  manière  de  tailler  ,  on  ouvre  la  veine  dans  la  partie  antérieure  ,  mo- 
yenne Se  inférieure  de  fon  corps  (  voy.  pi.  XXIX.  lett.  BB  ,  6c  pi.  XXX. 
fig.  2  B  B.  ;  dans  celle  de  Celfe  Se  dans  l'appareil  latéral,  on  fait  l'incifïon 
fans  inconvénient  à  la  partie  inférieure  ôc  latérale  de  ce  même  corps  (  pi. 
XXIX.  fig.  i.  ),  que  quelques-uns  appellent  allez  proprement  fa  bafe  ;  mais 
dans  aucune  de  ces  méthodes  on  n'ouvre  le  fond  de  la  veffie  ;  car  toutes  les 
fois  qu'on  a  le  malheur  d'entamer  ce  fond  fupérieurement  vers  C  &  B  pi. 
XXlX  fig.  8  ,  ou  par  fa  face  poftérieure  ,  qui  eft  tournée  du  côté  de  la  ca- 
vité du  bas-ventre  (  pi.  XXX.  fig.  z.  3.  &  4.  AAA),  6c  qui  eft  recouverte 
de  la  vraie  lame  du  péritoine  ,  l'urine  s'épanche  dans  la  cavité  de  l'abdomen  „ 
inonde  les  vifeères  abdominaux,  &C  la  plaie,  comme  je  l'ai  déjà  dit,  eft  tou- 
jours mortelle.  Il  faut  donc  bien  fe  garder  de  prêter  l'oreille  à  ceux  qui  vous 
difent  hardiment  d'incifer  le  fond  de  la  vefïïe  dans  le  haut  appareil  ;  ils  at- 
tribuent ce  précepte  meurtrier  à  Rouffet  ,  qui  cependant  ne  l'a  jamais  don- 
né ,  8c  qui  veut  au  contraire  qu'on  ouvre  feulement  le  corps  de  la  vefïïe  , 
ôc  Amplement  entre  fon  cou  ÔC  la  partie  moyenne  de  fon  corps,  où  elle  n'eft 
point  du  tout  recouverte  de  la  lame  interne  du  péritoine  ,  comme  on  a  pu 
le  voir  ci-deffus  pi.  XXX.  fig.  2..  3.  £t  4.  lett.  BB.  Le  grand  Rioîan  avoit  déjà 
fi  nettement  diftingué  dans  la  veiïie ,  fon  cou ,  fon  corps  Se  fon  fond ,  qu'il  eft 
étonnant  qu'une  divilîon  fi  claire  ,  8c  à  mon  avis  fi  importante  ,  ait  été  prefque 
entièrement  négligée  par  la  plus  grande  partie  des  Auteurs  de  chirurgie  Fran- 
çois les  plus  modernes  ,  au  point  que  M.  Foubert  preferit  encore  d'incifer 
la  velïîe  dans  fon  fond  (b) ,  comme  fi  cela  ne  tiroit  point  à  conféquence. 
La  plupart  des  Anglois  recommandent,  au  contraire  ,  ainfi  que  Rouffet  Se 
nous ,  d'ouvrir  la  vefïïe  dans  fon  corps ,  comme  on  peut  le  conclure  ,  entr'au- 
tres  preuves,  de  ces  paroles  de  Midleton,  traduites  par  M.  Morand:  quand 
Vincifion  dans  le  corps  de  la  vejjie  eflfuffi.famm.ent  étendue  ôCc.  (c). 

XIII. 

Quand  on  a  tiré  la  pierre  ,  de  la  manière  dont  nous  l'avons  expofé  au  §.  X  ,     Fe  f."'0™ 
le  Chirurgien  introduira  fur  le  champ  fes  doigts  dans  la  veflîe  ,  afin  d'exami-  p[ls  {"pla- 
ner s'il  ne  s'y  trouveroit  pas    quelqu'autre  pierre   cachée  ,  dont  il  faudroit  'ion. 
encore   faire  l'extraétion  ;  ce  qui  préfente  moins  de  difficulté  dans  cette  mé- 
thode que  dans  toutes  les  autres.   S'il  n'y  a  plus  de   corps    étranger  dans  la 
vefïïe  ,  on  porte  aufïîtôt  le  malade  dans  fon  lit  ,  après  avoir  feulement  cou- 
vert la  plaie  d'un  petit  morceau  de  linge  ou  d'une  petite  compreffe  ;    on  panfe 
enfuite  en  premier  appareil  avec    de  la  charpie  féche,  qu'on  met  fur  le  mor- 
ceau de  linge ,  afin   qu'elle  ne  s'infinue  pas   dans    la  veffie  ,  8c  on  la   couvre 
d'une  féconde  compreffe ,  foutenant  doucement  le  tout  avec  une  longue  fer- 

(a)  Pag.  261.271.  272.  281.  édit.  de  Paris  ann.  1590. 

(b)  Mém.  de  l'Acad.  de  Chir.  tom.  I.  pag.  650. 

(c)  Tr.  de  la  taille  au  haut  app.  pag.  99.  voyej  auffi  la  pag.  52;  Douglas  difl".  de  aïta 
opérât,  pag.  87  8c  alibi;  M.  le  Dran  fait  bien  fentir  auffi  cette  diftinâion  dans  fon  par 
ralleie  destailies;wge,i76. 188., 189.  Si  ailleurs. 
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viette  en  plusieurs  doubles  ,  qui  fait  le  tour  du  corps  ,  comme  dans  le 
autres  plaies  de  l'abdomen.  Quelques  heures  après  l'opération ,  on  panfe  de. 
nouveau  la  plaie  avec  de  la  charpie  enduite  de  quelque  onguent  digeftif ,  6c 
un  emplâtre  ,  appliquant  par-deffus  une  épaiffe  ôc  ample  compreffe  ,  qui  cou- 
vre la  plus  grande  partie  du  ventre  ,  ôt  qu'on  a  foin  de  renouveller  fou- 
vent,  la  trempant  à  chaque  fois  dans  de  l'eau  de  chaux  chaude  ,  aiguifée 
avec  l'efprit  de  vin  camphré  &  avec  la  pierre  médicamenteufe  ,  ou  avec  le  fel 
ammoniac ,  ou  bien  dans  l'oxicrat ,  ou  enfin  dans  du  vin  chaud  où  l'on  a  fait 
bouillir  des  plantes  réfolutives  ;  cette  compreffe  eft  maintenue  en  place  par  le 
bandage  du  corps.  On  continue  ce  panfement  pendant  les  quatre  ou  cinq 
premiers  jours  qui  fuivent  l'opération ,  ou  même  davantage ,  afin  de  prévenir 
l'inflammation  ,  Se  de  tems  à  autre  on  applique  l'appareil  fur  le  ventre ,  de 
manière  que  la  plaie refte  à  découvert,  &  laiffe  une  iffue  ouverte  aux  matières 
nuifibles  qui  peuvent  fe  trouver  dans  la  veffie.  En  fe  conformant  exactement 
à  tout  ce  que  nous  venons  de  dire  ,  la  plaie  fuppurebien  ,  8c  fe  trouve  entiè- 
rement détergée  dans  l'efpace  de  fept  ,  de  neuf ,  de  dix  ou  de  douze  jours , 
non- feulement  chez  les  enfans  8c  les  jeunes  gens  ,  qui  fe  portent  bien  d'aiileurs , 
mais  quelquefois  auffi  chez  les  hommes  faits ,  ôt  même  chez  les  vieillards  en- 
core fraix  &C  robuftes ,  comme  l'attellent  quelques  obfervations  (a).  La  dé- 
terfion  achevée ,  on  panfe  la  plaie  une  ou  deux  fois  le  jour  avec  le  baume  de 
copahu  ou  d'arcaeus ,  &C  l'on  rapproche  fes  lèvres  béantes ,  en  plaçant  très- 
foigneufement  fur  chacune  ,  des  bandes  étroites  d'emplâtre  agglutinatif  ? 
comme  on  a  coutume  de  le  faire  en  pratiquant  la  future  féche.  Si  on  effayoit 
plutôt  de  réunir  la  plaie  ,  non-feulement  on  n'y  réurïiroit  point ,  mais  on  s'op- 
poferoit  encore  à  fa  déterfion  Se  à  celle  de  la  vefiie.  On  fécondera  l'aâdon 
des  emplâtres,  en  appliquant  par- deffus  un  bandage  unifiant,  ou  en  ferrant 
un  peu  plus  qu'on  ne  l'a  fait  jufques  là  la  ferviette  qui  fait  le  tour  du  corps, 
ce  qu'on  ccntinuara  jufqu  a  ce  que  la  plaie  de  la  vefiie  foit  parfaitement 
confolidée ,  £c  que  les  urines  ayent  entièrement  repris  leur  cours  naturel;  on 
ne  panfe  plus  enfuite  qu'avec  la  charpie  féche.  La  plaie  fe  guérit  dans  les  uns 
en  trois  femaines  ,  dans  d'autres  en  quatre  ,  ou  même  un  peu  plus  tard ,  fui  • 
vant  la  différente  conftitution  des  malades ,  St  l'altération  plus  eu  moins 
grande  que  leur  fanté.  a  fouffert. 

XIV. 

kcites  té-  ®es  1ue  Ie  malade  témoigne  avoir  envie  defe  lever,  de  s'afieoir,  de  prome- 
gUs  à  obfei-  ner ,  ou  de  fe  mettre  fur  le  côté  ,  je  n'ai  garde  de  m'y  oppofer,  non  plus  que 
M.  Douglas,  quoique  plufieurs  foient  d'avis  qu'il  refte  perpétuellement  cou- 
ché fur  le  dos  (b)  malgré  la  grande  incommodité  qu'il  en  relient.  Parmi  ceux 
que  j'ai  taillé  par  le  haut  appareil ,  il  y  eut  un  jeune  garçon  de  treize  anss 
qui ,  fans  m'avoir  confulté  &  à  mon  infçu ,  fe  leva  dès  le  feptième  jour  après 
l'opération  ,  ne  pouvant  plus  fupporter  le  lit  ;  ce  qui  ne  fut  fuivi  d'aucun    fâ- 


(a)  Elles  fe  trouvent  dans  !a  difi".  de  Douglas  fur  le  haut  app.  ;  dans  les  obf.  de  ftfoc= 
gill  ;  dans  le  tr.  du  h.  app.  par  Midleton  ,  Se  ailleurs. 
{b)  De  ce  nombre  eft  Denis  dans  fes  obf,  fur.  le  calcul. 
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dieux  accident ,  &  n'empêcha  pas  que  la  plaie  ne  fût  confolidée  dans  l'ef- 
pace  d'un  mois.  Dans  quelques  malades  ,  une  matière  muqueufe  Scgraveleufe 
contenue  dans  la  veflîe  ,  venant  à  boucher  le  conduit  naturel  de  l'urine ,  met 
obftacle  à  fon  évacuation  par  les  voies  ordinaires  :  lorfque  cela  arrive ,  on  fe 
trouve  très-bien  ,  après  avoir  fait  fituer  le  malade  fur  le  côté  ,  de  lui  in- 
jecter par  la  verge  avec  une  feringue  ,  de  l'eau  tiède  dans  la  veflîe ,  afin  de 
chaflèr  la  matière  fabloneufe  par  la  plaie.  A  la  place  de  l'eau ,  on  peut  fe 
fervir  de  l'air ,  qu'on  pouffe  auflî  par  l'urethre  dans  la  veflîe,  au  moyen  d'un 
de  ces  petits  tuyaux  de  cuivre  avec  lefquels  les  Anatomiftes  ont  coutume  de 
fouffler  la  veflîe ,  les  uretères  ,  8c  les  autres  parties  ;  dès  qu'on  a  entraîné  le 
mucus  par  la  plaie  en  foufflant  dans  le  tuyau ,  l'urine  reprend  fon  cours  par 
la  voie  ordinaire  Se  naturelle.  M.  Runge  ,  très -habile  Chirurgien  de  Brème, 
eut  recours  heureufement  le  premier  à  cet  artifice  ,  après  qu'il  me  l'eut  vu 
pratiquer  avec  fuccès  dans  la  même  ville.  Si  pendant  l'extraction  la  pierre 
venoit  malheureufement  à  fe  brifer  ,  on  pourroit  en  tirer  commodément  les 
fragmens  avec  les  doigts  ,  ou  fi  l'on  y  trouvoit  quelque  difficulté  ,  fe  fervir 
pour  cela  d'un  infiniment  très-propre  à  cet  ufage ,  8c  qui  a  la  forme  d'une 
cueiller  étroite  8c  recourbée  d'une  manière  firigulière  ;  outre  les  fragmens 
de  la  pierre  ,  on  peut  encore  nettoyer  l'urine  du  fable  avec  cet  infiniment  :  il 
eftde  l'invention  de  Rouffet,  qui  l'a  fait  graver  à  la  page  180  de  fon  traité  fur 
l'opération  céfarienne.  Pour  accélérer  la  confolidation  de  la  plaie  ,  le  même 
Roujfet  avoit  auflî  déjà  confeillé  d'introduire  un  cathéter  dans  la  veflîe  par  l'u- 
rethre ,  afin  que  l'urine  trouvant  toujours  à  s'échapper  par  ce  canal ,  ne  faffe 
point  d'effort  contre  la  plaie.  M.  Morand  s'efi  fervi  dans  la  même  vue  d'une 
fonde  courte  ,  dont  il  a  retiré  de  très-grands  avantages;  voye\  fon  traité  du 
haut  appareil  pag.  2.40  ,  Se  la  page  254  du  même  ouvrage,  où  il  eft  dit  qu'on 
a  fait  ufage  d'une  fonde  de  plomb  ,  laquelle  avoit  été  déjà  recommandée  par 
M.  le  Dran  page  341  de  fon  parallèle  des  tailles. 

X  V. 

Pour  qu'on  ne  regarde  pas  le  haut  appareil  comme  une  invention  inutile,     Excellence 
je  vais  maintenant  examiner  fommairement  8c  par  ordre,  les  principaux  avan-  "r  av:""ages 

vi         r        1  /    1        1  t-         n  >■•/•'  ,    dj  haut  ap- 

tages  qu  il  a  iur  les  autres  méthodes,  ht  1  .  comme  on  n  mené  par  cette  ope-  pareil, 
ration  ,  ni  le  cou  de  la  veflîe  ou  fon  fphindler  ,  ni  l'urethre  ,  ni  la  glande 
proftate  ,  Se  que  ces  différentes  parties  n'ont  rien  à  fouffrir  non  plus  ni  des 
gorgerets,  ni  des  tenettes,  ni  de  la  pierre  même  lorfqu'on  en  fait  l'extraction , 
ainli  que  je  l'ai  déjà  remarqué  plus  haut,  on  n'a  point  à  craindre  l'inconti- 
nence d'urine  ,  ni  la  fiftule  du  périné  ou  de  l'urethre  ,  qui  font  une  fuite 
très-ordinaire  du  grand  appareil  ,  8c  trop  fouvent  même  de  l'appareil  laté- 
ral (a)  20.  Quand  la  pierre  eft  fort  groffe  ou  inégale  ,  angulaire  ou  hériffée 
de  pointes  (  ce  qu'on  reconnoît  par  le  tac"t  en  paffant  les  doigts  dans  le  fon- 
dement ,  à  la  violence  des  douleurs  que  le  malade  refîènt ,  8c  par  la  couleur 
des  urines ,  qui  font  fouvent  fanglantes  )  ,  le  cou  de  la  veflîe  8c  les  pro  fia 

(à)  C'eft  ce  qu'on  peut  voir  par  ce  que  rapportent  Meri  Se  Dionis  des  opérations  du 
Frère  Jacques. 

Ttij 
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tes  font  expofées  par  le  grand  appareil,  &  même  dans  l'appareil  latéral,  ainfi 
que  la  raifon  le  fait  voir,  &  qu'il  eft  attelle  par  de  nombreufes  obfervations , 
à   des  déchiremens  cruels ,   d'où  réfultent  prefque  toujours  des  douleurs  atro- 
ces ,    des   inflammations  ,  la  gangrène   de  la  veille  ,    des  convulfions  8t  la 
mort  (a)  ;  tous  accidens  qu'on  n'a  point  à  redouter  du  haut  appareil ,  puifqu'on 
n'intérefle  par  certe  méthode  ,  ni  l'urethre  ,   ni  le   cou  de  la  veflie.   30.  On 
ne  donne  aucune  atteinte ,  par  la  même  raifon  ,  aux  parties  qui  fervent  à  la 
génération  ,   telles  que  les  mufcles  de  la  verge  ,  la  glande  proftate  ,  les  véhi- 
cules féminales ,   &   les   conduits  defferens  &  éjeculateurs  ,  dont  la  lézion  , 
clans  les  trois  autres  méthodes  de  tailler,  jette  fouvent  les  malades  dans  l'im- 
puiffance,  ou  les  rend  moins  propres  à  engendrer.  40.  On  ne  court  point  rif- 
que  de  bleffer  ni  l'uretère,  ni  l'intefiin  reâum  ,  "ni  aucun  des  vaiffeaux  con- 
sidérables ,   qu'on  coupe  fouvent  dans  les  autres  appareils,  ôc  dont  l'ouver- 
ture produit  des  hémorragies  dangereufes ,  &  d'autres   accidens  très-graves, 
parce  qu'il  ne  fe  trouve  que  quelques   petits  vaifleaux   de  peu  de  conféquence 
à   la  partie  antérieure  du  corps  de  la  veflîe   (b)  ;   la  très-grande  diftance  où 
font  de  l'incifion  l'uretère  Se  le  rectum  ,  les  met  encore  parfaitement  à  l'abri 
de  toute  lézion.  50.  On  a  befoin  de  beaucoup  moins  d'inftrumens   pour  le 
haut  appareil  que  pour  le  grand  ôc  le  latéral ,  &  les  doigts  fuffifent  fouvent 
à  l'extraction  de  la  pierre;  or,  les  Chirurgiens  prudens  préfèrent  toujours  les 
méthodes  d'opérer  fimples  £c  faciles ,  à  celles  qui  font  plus  composées  ,  ou 
qui  préfentent   plus   de  difficultés.  6°.  On  n'expofe  point  l'urethre  ni  la  vefîîe 
à   être  fatiguées  ,  irritées  ,  ou  bleffées  par  la  fonde  crénelée  ,  dont  l'introduc- 
tion a  fi  fouvent  caufé  des  inflammations  &  des  douleurs  très-vives  aux  ma- 
lades ,  comme  le  témoignent   Tolct  (c)  8c  d'autres  Auteurs  non   moins  ref- 
peélables.  70.    Si    dans  le  grand  appareil   &C  le   latéral ,    on  pouffe  les  inf- 
rrumens  ,  Se  fur-tout  les   conducteurs   mâle   ex.  femelle  ,    avec  un  peu   trop 
de  force ,  ou  trop  profondement  dans  la  veffie  ,  il  n'eft  point  rare  qu'on  bleffe 
grièvement  cet  organe  ,  ou  qu'on  ne  le  perce  même  d'outre  en  outre ,  6c  que  la 
mort  ne  s'en  enfuive,  ainfi  que  l'attellent  Saviard  (d)  8t  Garangeot  (e),  ce  qui 
ne   peut  arriver  dans  le  haut   8c  dans  le   petit  appareil  ,  puifqu'on  n'y  fait 
aucun  ufage  de  ces  inflrumens ,  dont  on  n'a  pas  befoin.  8°.  Il  ne  fera  pas  né- 
ceflaire  de  lier  le  malade  ,  ni  de  le  mettre  dans  la  Situation  formidable  qu'on 
lui  donne  dans  le  grand  appareil  (/) ,  fituation  qui  fait  fur  les  fujets  fort  crain- 
tifs 8c  délicats, une  impreflion  fi  vive,  qu'ils  font  déjà  à  demi  morts  de  frayeur 


(a)  Pour  prévenir  un  pareil  malheur ,  Denis  veut  dans  fes  obfervations  de  calculo  pag. 
113,  qu'on  s'abftienne  de  l'opération,  lorfqu'on  s'apperçoit  que  la  pierre  eft  angulaire , 
ou  a  plufieurs   angles  ;  mais  au  moyen  de  cet  abandon  le   malade  refte  avec  fa  pierre. 

(b)  Je  connois  feulement  deux  cas ,  rapportés  par  Midleton  pag.  4}  ,  où  l'opération  a 
été  fiiivie  d'une  grande  hémorragie,  qui  fit  périr  un  des  malades  ;  mais  ce  font  là  des  cas 
extraoniinairement  rares  ;  pour  l'ordinaire  ,  l'incifion  fournit  à  peine  quelque  peu  de 
fang. 

(c)  Tr.  de  la  lithotom.  chap.  XIII. 

(d)  Obfervat.  XXXVII. 

(e)  Tom.  I.  édit  Ire.  chap.  de  la  lithot.  pag.  351. 

(/)  Vid.  ibid.  fig,  XYI.  p.  iï8  adjuncta,  &  Algh'if.  tr.  de  la  «th.  pi.  IX.  fig.  a. 
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avant  l'opération ,  ainfi  que  l'ont  remarqué  quelques  Auteurs  (a).  90.  Aucune 
méthode  ne  préfente  autant  de  facilité  que  le  haut  appareil  pour  introduire 
profondement  les  doigts  dans  la  veflie  ,  Se  faire  des  perquifitions  exactes  ,  ÔC 
par  conféquent  pour  s'aiîurer  du  nombre  ,  de  la  qualité  ôc  de  la  Situation 
de  la  pierre,  afin  d'avifer  aux  moyens  les  plus  commodes  pour  en  faire  l'ex- 
tra&ion  ,  5c  d'examiner  s'il  n'en  ferait  point  refté  dans  la  vefïïe  ;  il  n'elt 
pas  à  craindre  que  la  moindre  pierre,  ou  le  plus  petit  fragment,  échappent 
aux  recherches  de  l'opérateur.  Denis  ,  quoique  grand  partifan  de  la  méthode 
de  Raw  ,  eft  forcé  de  convenir  (b) ,  qu'on  a  beaucoup  de  peine  à  extraire  les 
petites  pierres  par  cette  méthode  ;  mais  il  ajoute  que  cela  eft  commun  à 
toutes  les  autres ,  ce  qu'on  ne  peut  pourtant  pas  dire  du  haut  appareil  ,  par 
lequel  il  eft  toujours  facile  de  trouver  la  pierre  ,  comme  de  fréquentes  ex- 
périences l'ont  fait  connoître  ,  8t  comme  Denis  l'avoue  enfuite  lui-même  (c). 
Denis  dit  encore  (d)  que  fi  par  la  méthode  de  Raw  on  ne  peut ,  à  caufe  de 
la  petiteffe  de  la  pierre  ,  la  trouver  ou  la  faifîr  avec  les  tenettes ,  il  faut  fe 
défifter  de  l'opération  :  on  n'eft  jamais  obligé  de  la  lahTer  imparfaite ,  lors- 
qu'on fe  fert  du  haut  appareil  ;  il  n'y  a  point  d'exemple  encore  qu'on  ait  man- 
qué d'extraire  une  petite  pierre  par  cette  méthode  ,  ou  qu'on  ait  été  forcé  par 
cette  raifon  ,  de  ne  point  achever  l'opération  ;  6c  à  cet  égard  le  haut  ap- 
pareil l'emporte  certainement  furie  grand  appareil  8c  furie  latéral.  io°.  La 
pierre  eft  quelquefois  adhérente  à  la  veflie  ;  Roujfet  ,  Douglas  ,  &  beaucoup 
d'autres ,  ont  nié  la  poflibilité  de  cette  adhérence  ;  mais  outre  qu'elle  étoit  ad- 
mife  par  les  anciens ,  Simon  (e)  Midleton  6c  Thornhill  en  ont  confirmé  depuis 
la  réalité  par  leurs  propres  obfervations  (f)  ;  j'ai  vu  moi-même ,  avec  un  grand 
nombre  d'autres ,  touché  de  mes  mains  &  décrit  un  cas  de  cette  nature  (g)  ; 
or,  en  introduifant  les  doigts  dans  la  veine ,  il  fera  fouvent  poflible  d'en  dé- 
tacher la  pierre  (h)  ,  comme  il  confte  par  beaucoup  d'obfervations  rappor- 
tées par  M.  Platner  dans  fa  diflertation  fur  les  pierres  adhérentes ,  publiée  à 
Leipfic  en  1737,  Se  par  M.  Houjlet  dans  les  Mémoires  de  l'Académie  Royale 
de  Chirurgie  (i).  n°.  Si  la  pierre  étoit  d'un  volume  lî  exceflîf,  qu'il  ne  fût 
pas  poflible  de  l'extraire  d'aucune  manière,  comme  on  s'en  appercevroit  bien- 
tôt .  après  quelques  tentatives  infruéhieufes  ,  on  cefleroit  de  tourmenter  inu- 
tilement &  cruellement  le  malade  ,  au  lieu  de  s'opiniâtrer  jufqu'à  fa  mort  à 
vouloir  lui  tirer  la  pierre  ,  comme  on  l'a  fouvent  fait  en  taillant  par  les  au- 
tres méthodes  ,  faute  de  pouvoir  en  reconnoître  exactement  le  volume.  iz°. 
La  pierre  ne  fe  brife  pas  fi  facilement  pendant  l'extraction ,  que  dans  le  grand 

{a)  Voye\  la  lettre  de  M.  Winjlow  à  M.  Morand  tr.  du  haut  app.  pag.  351. 

(b)  Obfervat.  Chirurg.  de  calcule-  pag.  109. 

(c)  Ibid.  pag.  117. 

( d)  Ibid.  pag.  1 20. 

(e)  Diff.  de  embryulcia  84  lithotomia. 

if)  Midleton  L.  C.  p.  44.  &  Morand  tr.  du  h.  ap.  p.  152. 
(g)  Dans  ma  diflT.  fur  le  haut  app.  pag.  43. 
(fi)  V id.  lithotot.  Douglafiana ,  edit.  II.  pag.  6$. 

(i)  Voyei  dans  le  pr.  tome  de  cette  Académie ,  le  mémoire  de  M.  Houjlet  fur  les  pierres 
enkiftées. 
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appareil ,  où  cet  accident  eft  très-commun  ,  parce  qu'on  la  tire  par  une  voie 
large  &  bien  ouverte,  qui  cède  d'ailleurs  aifément  ,  5c  fe  laide  dilater  par 
une-  grande  pierre ,  la  veffie  étant  beaucoup  plus  extenfible  dans  fon  corps 
que  dans  fon  cou  ;  &  quand  même  une  pierre  fort  molle  viendrait  à  fe  bri- 
fer ,  on  aurait  toujours  beaucoup  moins  de  peine  ,  que  dans  toute  autre  mé- 
thode ,  à  trouver  6c  à  tirer  les  fragmens  avec  les  doigts  ,  une  curette  particu- 
lière ,  ou  tel  autre  infiniment  approprié  à  cet  ufage ,  comme  l'ont  éprouvé  les 
Auteurs  Anglois  ÔC  François  cités  ci-deflus.  130.  Par  le  grand  appareil  ,  ce 
n'eft  que  très-difficilement ,  avec  de  violentes  douleurs  6c  beaucoup  de  danger 
qu'on  parvient  à  extraire  les  pierres  oblongues  fituées  en  travers  (a) ,  au  lieu 
qu'on  tire  ces  pierres  avec  la  plus  grande  facilité  par  le  haut  appareil  8c  par 
le  petit,  en  les  faififfant  par  une  de  leurs  extrémités ,  avec  les  doigts  ou  avec 
les  tenettes  ;  par  l'appareil  latéral ,  on  peut  tourner  auffi  la  pierre  avec  les 
doigts  ou  avec  les  inltrumens ,  Ôt  la  tirer  enfuite  facilement  avec  une  tenette 
par  le  bout  le  plus  voifin  de  la  plaie.  140.  Si  la  pierre  étoit  retenue  dans  un 
kifte  ,  ou  par  quelques  replis  de  la  membrane  interne  de  la  veifie  ,  tels  que  Rio- 
lan  (b)  en  avoit  déjà  obfervé  ,  &  que  par  cette  raifon ,  ou  par  telle  autre 
caufe  pareille  ,  il  ne  fût  pas  poffible  de  la  trouver  ou  d'en  faire  l'extraction 
par  le  grand  appareil  ou  par  le  latéral,  ainfi  qu'il  eft  fouvent  arrivé ,  comme 
il  confte  par  les  exemples  que  j'en  ai  rapporté  plus  haut  ,  le  malade  ne  pour- 
rait être  délivré  de  fa  pierre  que  par  le  haut  appareil.  150.  Il  en  ferait  encore 
exactement  de  même  lï  la  fonde  crénelée  ne  pouvoit  être  introduite  dans  la 
veffie ,  foit  à  caufe  de  l'inflammation  ,  ou  de  la  tumefaftion  de  fon  cou ,  ou 
de  la  proflate  ,  foit  par  la  trop  grande  fenfibilité  de  l'urethre ,  foit  par  un  obf- 
tacle  quelconque  qui  peut  fe  trouver  dans  ce  canal,  comme  ferait  une  cicatri- 
ce ,  une  callofité  ,  des  carnofités  ,  une  pierre  arrêtée  dans  l'urethre  ou  dans  le 
cou  de  la  veffie  Sec.  (c)  ;  fou:  enfin  par  un  phimoiîs  (d) ,  ou  enfin  par  la  répu- 
gnance infurmontable  du  malade  à  permettre  qu'on  le  fonde  ;  répugnance  dont 
j'ai  vu  des  exemples  ,  ainfi  que  d'autres  Praticiens  (e)  :  dans  tous  ces  diffé- 
rens  cas ,  on  n'a  de  refTource  que  dans  le  haut  appareil ,  comme  l'ont  éprouvé 
Franco,  Greenfield ,  moi-même,  &  comme  on  aura  peut-être  occafîon  de  l'é- 
prouver encore  dans  la  fuite.  Ce  font  ces  raifons  qui  ont  engagé  Mrs.  Chefel- 
dcn  ,  Morand  Se  Garangeot  à  donner  ,  dans  plufîeurs  circonflances  ,  la  préfé- 
rence au  haut  appareil  fur  toutes  les  autres  méthodes  de  tailler  (/)  :  dans  les  en- 
fans  Se  les  adultes  même  d'une  petite  ftature  ,  on  pourroit  auffi  faire  fouvent 
ufage  utilement  du  petit  appareil  dans  les  cas  dont  nous   parlons.  160.   Un 


(a)  On  peut  voir  dans  Savlard  un  exemple  de  ce  que  nous  difons  ici,  obi;  CM.  pag.417. 

(b)  Anthropogr.  cap.  XXIII. 

(c)  Colot ,  quoiqu'ennemi  déclaré  du  haut  appareil,  rapporte  dans  fon  traité  de  la  Ii- 
thotomie  (  pag.  45.  )  ,  l'hifloire  d'une  pierre  arrêtée  au  cou  de  la  vefiie  ,  qui  s'oppofa  à 
l'introduftion  de  la  fonde  ,  8t  qui  fut  tirée  heureufement  par  le  haut  appareil  ;  voyej  auffi 
fur  ce  fujet  les  obfervations  de  Saviard  pag.  20$  ;  mais  cette  pierre  pouvoit  être  tirée  éga- 
lement par  le  petit  appareil ,  &  peut-  être  encore  avec  plus  de  fureté. 

(d)  Comme  ToUt  l'a  obfervé  L.  C.  chap.  X  &.  XIII. 

(e)  Voyei  ci-devant  le  chap.  CXLI  §.  XII. 

(/)  Voye\  rhift.  de  l'Acad.  Roy.  des  Se.  ann.  ijzd ,  &  les  opérations  de  Garangeot. 
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grand  nombre  d'Auteurs  ,  Se  nommément  Rouffet  Se  Piètre  (a) ,  comptent  en- 
core parmi  les  principaux  avantages  du  haut  appareil  ,  fon  extrême  facilité  , 
par  laquelle  il  l'emporte  fur  toutes  les  autres  méthodes  ;  cette  facilité  étant 
telle  ,  félon  eux  ,  qu'il  n'y  a  prefque  point  d'apprentif  en  chirurgie  qui  ne  puiffe 
exécuter  cette  opération  (b)  ,  tant  la  voie  par  laquelle  on  pénétre  dans  la  veffie 
à  travers  l'incifion  des  tégumens  Se  des  mufcles,  eft  courte  Se  directe  ,  les  inf- 
trumens  Se  la  pierre  n'ayant  point  à  franchir  les  tortuofités  de  l'urethre  ;  mais 
cette  facilité  n'a  lieu  tout  au  plus  que  dans  le  cas  où  la  veffie  fe  trouve  fuffi- 
famment  diftendue  par  la  liqueur  qu'on,  y  a  injectée  ,  ou  par  l'urine  ;  lors- 
qu'elle n'eft  pas  fufceptible  de  cette  extenfion  ,  l'efpace  compris  entre  les  os 
pubis  Se  le  repli  inférieur  du  péritoine  ,  par  lequel  il  faut  entrer  dans  la 
veffie  ,  eft  fi  petit,  Se  le  danger  de  blelTer  mortellement  le  fond  de  la  veffie 
fi  imminent,  fur-tout  fi  on  fait  l'incifion  de  haut  en  bas  ,  de  la  région  de  l'ou- 
raque  en  tirant  vers  le  pubis ,  comme  quelques-uns  l'ont  confeillé  mal-à-pro- 
pos ,  qu'une  telle  opération  doit  être  regardée  à  jufte  titre ,  comme  très-diffi- 
cile ;  toute  perfonne  inftruite  ,  qui  examinera  la  chofe  attentivement ,  n'aura 
pas  de  peine  à  convenir,  qu'elle  ne  peut  être  faite  avec  fureté  ,  que  par  un 
homme  également  bien  verfé  dans  l'anatomie  Se  la  chirurgie  ;  auffi  voyons- 
nous  que  prefque  tous  les  Auteurs  qui  ont  écrit  fur  le  haut  appareil ,  depuis 
Roujfet  jufqu'à  nos  jours,  recommandent  de  remplir  la  veffie  avant  l'opéra- 
tion ,  Se  regardent  ce  préalable  comme  abfolument  néceffaire  ,  ou  du  moins 
comme  très-important  :  le  célèbre  Lithotomifte  Tolet,  qui  étoit  dans  les  mê- 
mes idées ,  avertit  prudemment  (c)  ceux  qui  veulent  entreprendre  la  taille  hy- 
pogaftrique  ,  d'en  faire  auparavant  plufieurs  ellais  fur  les  cadavres  ,  Se  (  ce 
qui  eft  remarquable  )  après  avoir, dit-il,  vuidé  la  veffie ,  prévoyant  fans  doute 
que  dans  le  cas  épineux  où  la  veffie  ne  peut  être  remplie  ,  on  ne  pourroit 
l'ouvrir  fur  le  vivant  fans  jetter  le  malade  dans  un  danger  très  -  urgent  de 
mort  ,  fi  on  ne  s'étoit  exercé  d'avance  à  l'ouvrir  fur  le  cadavre ,  lorfqu'elle 
eft  dans  un  état  de  vacuité  Se  d'affaiiïement. 

XVI. 

Avant  de  terminer  ce  chapitre  ,  il  nous  refte  à  examiner  quelques-unes  des  0n  objéfle 
principales  objections  qu'on  a  faites  depuis  peu  contre  le  haut  appareil  ,  Se  ap^'u^ 
auxquelles  nous  n'avons  peut-être  point  fatisfait  encore  :  je  vais  effayer  de  les  qu'il  eft  fou 
refoudre  avec  la  modeftie  convenable  ,  Se  en  homme  qui  n'eft  pas  pouffé  par  7fat  impo 
l'envie  de  contredire  ,  mais  animé  uniquement  de  l'amour  du  vrai ,  Se  du 
défir  de  procurer  le  progrès  d'un  art  auffi  important  que  celui  de  la  lithoto- 
mie.  Denis ,  qui  étoit  dernièrement  Lithotomifte  en  titre  de  la  ville  de  Ley- 
de  ,  l'élevé  de  Raw  pendant,  la  vie  de  celui-ci ,  l'héritier  de  fa  méthode  après 

(a)  Voyei  fa  théTe  fur  le  haut  appareil ,  où  il  allure  qu'il  eft  très  -  aifé  d'ouvrir  la  veffie 
au-deflus  du  pubis ,  fk  d'en  tirer  la  pierre  par  cet  endroit. 

{b)  Quelques  Chirurgiens  de  Paris  difoient  la  même  chofe ,  au  rapport  de  M.  W'wflow 
dans  fa  lettre  à  M.  Morand  ,  (tr.  du  h.  app.  pag.  319,  )  mais  ce  n'éioit.  pas  avec  plus  de 
fondement. 

(c)  Tr.de  la  lithotom»  chap.  XIII  pag.  113; 


(H. 
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fa  mort,  fit  enfin  le  plus  ardent  défenfeur  de  cette  méthode,  avance^ 
que  dans  beaucoup  de  cas  le  haut  appareil  eft  impraticable  par  bien  des  rai- 
fons  ,  &C  que  ceux  qui  ne  fçauroient  être  délivrés  de  la  pierre  par  cette  mé- 
thode ,  peuvent  l'être  par  la  tienne  ,  c'eft-à-dire  par  celle  de  Raw.  Mais  j'au- 
rois  fouhaité  que  Denis  eût  indiqué  ,  en  premier  lieu ,  quels  font  ces  cas  nom- 
breux dans  lefquels  il  allure  que  le  haut  appareil  ne  peut  être  mis  en  pratique  , 
&  fecondement  qu'il  eût  cité  un  feul  exemple  où  la  pierre  n'ayant  pu  être 
tirée  par  ce  même  appareil ,  l'eût  été  enfuite  par  celui  de  Raw  ou  par  la  taille 
latérale.  Quant  à  moi,  j'avoue  que  je  n'enconnois  aucun:  j'ai  déjà  dit  au  con- 
traire ci-devant,  que  j'avois  délivré  de  la  pierre  par  le  haut  appareil  ,  deux 
malades  auxquels  je  n'avois  pu  l'extraire  par  l'appareil  latéral  ,  quoique  je 
fulle  auez  bien  au  fait  de  cette  dernière  méthode.  Denis  rapporte  des  cas  où 
Raw  lui-même  n'a  pu  parvenir  à  tirer  la  pierre  par  l'appareil  latéral  (b) ,  8c 
il  nous  apprend  encore  (c)  que  la  même  chofe  eft  arrivée  une  fois  à  Bortel , 
très-habile  Lithotomifte  d'Amfterdam,  à  qui  j'ai  vûfouvent  pratiquer  le  grand 
appareil  avec  beaucoup  de  dextérité.  Denis  convient  pourtant  que  le  haut  ap- 
pareil peut  réuflir  fur  quelques  fujets,  8c  particulièrement  chez  les  enfans ,  fur- 
tout  lorfque  la  pierre  eft  d'un  petit  volume,  (  Se  par  conféquent  il  ne  le  re- 
jette pas  tout-à-fait)  mais  il  prétend  qu'il  ne  fçauroit  être  d'un  ufage  géné- 
ral ;  fur  quoi  je  remarque  de  nouveau ,  que  je  ne  connois  point  jufqu'ici  d'e- 
xemple où  un  malade  taillé  par  le  haut  appareil  n'ait  pas  été  délivré  de  fa 
pierre  ,  ou  dans  lequel  il  n'eût  pas  été  poflible  à  un  opérateur  habile  d'en 
faire  l'extraclion  ,  quelque  grand  qu'en  fût  le  volume  (d)  ;  tandis  au  con- 
traire qu'il  y  a  beaucoup  d'exemples  bien  avérés ,  que  la  pierre  n'a  pu  réelle- 
ment être  tirée  p^r  les  autres  méthodes. 

XVII. 

2.0.  Qu'il         Denis  objecle  en  fécond  lieu ,  que  le  haut  appareil  exige  plus  de  tems  que 
xigepius  de  l'appareil  latéral  (e);  mais  abftra&ion  faite  de  l'inje&ion  de  la  vefîîe,  qui  n'ap° 

tems  que  l'ap-  .  ,     ,,        /  ,  n  ,         i      ,     ,  , 

s areiilatéraî.  partient  pas  proprement  a  1  opération  ,  mais  qui  n  en  eft  qu  un  antécédent 
fit  une  préparation ,  dont  on  peut  même  quelquefois  fe  dilpenfer,  ainfi  que  je 
l'ai  prouvé  plus  haut  ,  l'inciiîon  ÔC  l'extraétion  de  la  pierre  peuvent  certaine- 
ment s'éxecuter,  pour  l'ordinaire,  auffi  promptement  que  par  le  grand  appa- 

(à)  Dans  Ces  obfervat.  de  calculo  &c.  liihotom.  imp.  en  1731 ,  prefac.  pag.  4.  II  dit  en- 
core dans  cette  préface ,  qu'il  n'a  publié  fon  livre  que  pour  faire  part  au  public  de  ce  que 
la  pratique  lui  avoit  appris  touchant  la  méthode  de  Raw;  mais  il  ne  tient  point  parole  ; 
car  il  ne  décrit  point  du  tout  cette  méthode  ,  comme  il  l'avoit  promis ,  Se  que  je  m'y  at- 
tendois  ;  il  tâche  feulement  de  prouver  dans  tout  fon  ouvrage,  qu'elle  l'emporte  fur  toutes 
les  autres ,  que  l'invention  en  eft  due  à  Haw ,  &  qu'il  s'en  fert  lui-même  avec  fuccès. 

(b)Ibid.  pag,  6g  &  71. 

(c)  Ibid.  pag.  91. 91.  L'Auteur  anonime  de  la  préface  qu'on  a  mis  à  la  tête  du.  traité  de 
Colot  fur  la  lithotomie  ,  cite  plufieurs  cas  (  pag.  XLIII.  )  où  l'on  n'a  pu  trouver  la  pierre 
par  l'incifion  du  grand  appareil. 

(d)  Voye\  la  XXXIIe.  pi.  fig.  6.  &  les  figures  de  notre  difi~.  fur  le  haut  app.  ;  de  plus ,  "Ril. 
âanus ,  Douglas ,  Chefelden ,  le  Dran ,  Morand  &c  autres,  regardent  même  cette  méthode  com- 
me la  plus  avantageufe  pour  les  grofies  pierres. 

(e)  Dans  fa  préface  pag.  5  ,  &  dans  fon  livre  pag.  gg. 

■  reil 
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ïeil  Se  îe  latéral ,  pourvu  qu'on  y  procède  convenablement ,  Se  qu'aucun  obf- 
tacle  confidérable  ne  retarde  l'opération  :  dans  les  deux  dernières  méthodes  , 
il  fè  préfente  aufli  quelquefois  des  obftacles  de  cette  efpèce ,  qui  la  rendent 
très-longue  ,  comme  Denis  lui-même  le  prouve  par  quelques  exemples  (a).  Bien 
plus,  j'ofe  ailùrer  qu'il  arrive  fouvent  des  cas  où  la  taille  hypogaftrique  eft 
plutôt  achevée  que  la  latérale ,  comme  par  exemple  ,  lorfque  la  pierre  eft  en- 
kiftée  (b) ,  qu'elle  fe  cantonne  dans  quelque  recoin  de  la  veffie  ,  foit  dans  fa 
partie  droite  ,  foit  dans  fa  partie  fupérieure  ,  ou  fous  le  pubis ,  ou  qu'elle  eft 
enfin  fort  petite ,  &  ne  donne  que  très-peu  de  prife  aux  doigts  8c  aux  inftru- 
mens.  En  effet,  comme  on  peut  promener  les  doigts  fur  tous  les  points  de  la 
furface  interne  de  la  veflie,  ainfi  que  nous  l'avons  déjà  dit,  8c  qu'on  découvre 
mieux  par  ce  moyen  que  par  aucun  autre,  quelle  eft  la  fituation  Se  le  volume 
de  la  pierre  ,  il  eft  fouvent  facile  d'en  faire  l'exrraftion  avec  les  doigts  feuls  , 
ainli  que  nous  l'avons  éprouvé  Mrs.  Douglas,  Chefelden,  Morand  &  moi,  fur- 
tout  lorfqu'ôn  la  fait  pouffer  8c  foutenir  en  haut  par  un  aide  qui  a  paffé  deux 
de  fes  doigts  dans  l'anus  du  malade  ;  Ci  elle  étoit  trop  groffe  pour  pouvoir  être 
faifie  Se  tirée  avec  les  doigts  ,  on  auroir  recours  au  crochet  ou  aux  tenet- 
tes ,  avec  lefquelles  on  eft  toujours  fur  de  l'extraire  ;  au  lieu  que  dans  le  grand 
appareil  Se  le  latéral ,  on  eft  fouvent  long-tems  à  la  chercher  fans  pouvoir 
la  découvrir  ,  Se  plus  long-tems  encore  quelquefois  à  la  faifir  8c  à  la  tirer 
lorfqu'ôn  l'a  une  fois  trouvée  ,  parce  qu'on  eft  obligé  de  la  chercher  en  aveu- 
gle dans  les  ténèbres ,  en  la  touchant  feulement  Se  la  chargeant  au  hazard 
avec  les  tenettes  que  la  vue  ne  peut  diriger  (c).  Sans  parler  ici  des  opérations 
de  Mrs.  Douglas ,  Chefdden  ,  Morand  6c  autres ,  je  tire  ordinairement  moi-mê- 
me la  pierre  affez  promptement  par  le  haut  appareil,  lors  même  qu'elle  eft  d'un 
volume  affez  confidérable,  Se  d'une  furface  inégale  Scraboteufe,  comme  cel- 
les dont  j'ai  parlé  phis  haut.  .  . 

XVIII. 

La  troifième  objeélion  de  Denis  (d)  eft,  que  îe  haut  appareil  eft  plus  dou-  ,3a°'(Pu'1'leff 
loureux  que  le  latéral  ;  mais  c'eft  ce  qui  eft  encore  fort  douteux ,  8c  ce  que  reux, 
je  n'ai  pu  obierver.  J'ai  vu  au  contraire  des  malades  ,  Se  fur-tout  des  en- 
fans  ,  à  qui  un  rien  faifoit  jetter  les  hauts  cris  ,  fouffrir  fi  paisiblement  l'opé- 
ration ,  qu'ils  fe  faifoient  à  peine  entendre.  J'avoue  que  les  douleurs  que  ref- 
fentent  les  malades  font  d'autant  plus  fortes  que  la  pierre  eft  plus  groffe  Se 
plus  inégale,  mais  cela  eft  commun  à  toutes  les  méthodes.  Je  dois  remarquer 
cependant,  que  l'extra£l:ion  des  deux  grandes  pierres  que  j'ai  fait  graver  dans 


(a)  Ibid.  pag.  57.  où  il  dit  que  Raw  employa  trois  quarts  d'heure  à  chercher  &  à  tirer  une 
pierre  ;  voye\  auffi  les  pages  69.  71.  90.  Se  91.  dirmêmë  Auteur,  pour  ne  rien  dire  ici  des 
cas  femblablcs  obfervés  par  S ermefius ,  par  nous,  £>c  par  d'autres ,  &c  dont  il  eft  fait  men- 
tion dans  la  lithotomie   de   Douglas. 

(b)  Telle  étoit  une  pierre  que  je  trouvai  autrefois  dans  un  cadavre ,  &  que  j'ai  fait 
repréfenter  dans   la  XXXIIe.  pi.  fig.  1  &:  2  ;  Riolan  Se  d'autres  en  ont  obfervé  de  pareilles. 

(c)  Denis  lui-même  eft  obligé  de  convenir  de  cela  pag.  91.  Se  c'eft  auffi  ce  motif  qui  m'a 
déterminé  à  tenter  le  haut  appareil ,  quoique  les  autres  me  fuffent  très- bien  connus. 

.(d)  Ibid.  pag.  99. 

Tom.  II.  .      Vv 
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ma  dilîèrtation  fur  le  haut  appareil  fig.  i  &  2  ,  caufa  fi  peu  de  douleur  au 
malade,  que  cette  douleur  en  méritoit ,  difoit-il,  à  peine  k  nom,  en  corn- 
paraifon  de  celles  que  lui  occafionnoit  la  préfence  de  ces  pierres  dans  la 
vefîîe  (a). 

X  IX. 

quM<fft  im-  Denis  dit  enfuîte,  &  dans  le  même  endroit ,  que  le  haut  appareil  n'eft  pas 
praticable  fur  praticable  fur  tous  les  fujets ,  8c  fur-tout  fur  les  enfans  Se  les  jeunes  gens ,  à 
Verne6'""  cau^"e  de  ^a  petiteffe  de  leur  veflîe.  Mais  je  répons  à  cela  ,  qu'elle  peut  être 
exécutée  ,  §C  qu'elle  l'a  été  effectivement  par  de  très-habiles  gens  ,  fur  des 
perfonnes  de  tout  âge,  particulièrement  fur  de  très -jeunes  garçons  ,  8c  fur 
des  enfans  de  trois  ou  quatre  ans  ,  6c  au-deiïbus  encore  (b) ,  &  le  plus  fou- 
vent  avec  fuccès  ,  comme  on  le  voit  par  les  écrits  de  Douglas  ,  de  Chefel- 
den,  de  Midleton ,  de  Morand,  St  par  ce  que  j'ai  publié  moi-même  fur  cette 
matière.  Denis  penfe  (c)  de  plus  avec  Garangeot  (d)  Se  quelques  autres  , 
qu'il  faut  indifpenfablement  pour  le  haut  appareil ,  injecter  dans  la  vefîîe  une 
quantité  de  liqueur  aflez  grande  pour  qu'elle  s'élève  très-confidérablement  au- 
deffus  du  pubis  ;  or,  comme  les  petites  veffîes  ,  &C  celles  qui  font  racornies, 
ne  font  pas  capables  d'une  fi  grande  extenfion  ,  Denis  en  conclut  que  l'a 
taille  hypogaftrique  ne  fçauroit  convenir  à  tout  le  monde.  J'avoue  fans  peine 
que  cette  opération  peut  être  faite  en  moins  de  tems  ,  &C  avec  beaucoup 
moins  de  rifque  ,  quand  la  veflîe  eft  fort  ample  ôc  bien  diftendue  par  l'uri- 
ne ,  ou  par  quelqu'autre  liquide;  mais  j'ai  déjà  dit  ci-deiTus  que  cette  gran- 
de dilatation  de  la  veffie ,  lorfque  cet  organe  n'en  eft  point  fufceptible  ,  n'eft 
pas  d'une  néceflîté  abfolue  pour  le  fuccès  de  l'opération  ,  puifque  le  Chirur- 
gien peut  s'ouvrir  une  voie  fûre  dans  la  veflîe  ,  quoiqu'elle  ne  foit  que  mé- 
diocrement diftendue  (e),  ou  même  totalement  affaiflee,  s'il  eft  bien  au  fait 
de  la  manœuvre  que  j'ai  décrite  plus  haut ,  enforte  que  cette  dernière  objec- 
tion porte  moins  fur  la  méthode  ,  que  furl'impéritie  ou  l'inexpérience  de  l'o- 
pérateur. En  effet ,  dans  tous  les  cas  dont  il  a  été  parlé  ci-deiTus ,  où  il  n'avoir, 
pas  été  poflîble  de  tirer  la  pierre  par  une  première  incifion  faite  au  périné  , 
&  où  l'on  a  délivré  enfuite  le  malade  par  le  haut  appareil  ,  tels  que  ceux 
dont  font  mention  Franco  8c  Rouffèt  ,  on  n'a  point  injecté  la  veflîe  ,  8c  fon 
aftaifiement  n'a  pourtant  pas  empêché  qu'on  n'ait  fait  l'extraction  de  la 
pierre  fans  endommager  ni  le  fond  de  la  veflîe  ni  le  péritoine.  En  outre, 
Proebifch ,  Chirurgien  Prufîîen ,  tira  autrefois  heureufement  8c  facilement  une 
pierre  par  le  haut  appareil  à  un  enfant  de  douze  ans  ,  auquel  il  n'avoit  pu 
injecter  la  veflîe  ,  en  faifant  feulement  comprimer  doucement  l'urethre , 
ôc  lui  faifant  retenir  pendant  quelque   tems   fon  urine  ,  après  lui  avoir  don- 


(a)  Voye^  ma  difl".  fur  le  haut  app.  pag.  45. 

(£)  Voye\  la  préface  du  traité  de  Colot ,  où  on  afftire  pag.  XXXVII.  que  ce  Iithotomifte 
avoir  taillé  des  enfans  de  dix  -  huit  mois  par  le  haut  appareil. 

(c)  Pages  99- 105. 

(d)  Oper.  de  chir.  tom.  Iï.  pag.  280  8c  ailleurs. 

(e)  L'Auteur  de  la  préface  de  Colot  en  convient  pag.  XXXVIÏ. 
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ne  à  boire  une  grande  quantité  de  thé  (a)  ;  j'ai  fait  quelquefois  la  même  chofe 
avec  un  pareil  fuccès  (b)  dans  des  cas  femblables  à  celui  de  Prœsbifch  ,  fans 
parler  de  l'opération  faite  par  Berner  8c  décrite  par  M.  Morand  (c) ,  non 
plus  que  d'une  autre  exécutée  fur  un  enfant  de  quatre  ans ,  à  qui  l'on  ne 
put  injecter  la  veflîe  ,  à  caufe  de  la  violence  des  cris  qu'il  poufloit  ,  &  qu'on 
délivra  cependant  de  la  pierre  aufîi  heureufement  que  fi  cette  partie  avoit 
pu  recevoir  l'injection. 

X  X. 

Denis  objecte  encore  contre  le  haut  appapareil  (d) ,  qu'on  eft  obligé  avant  •  Autres  ob* 
l'incifion  de  comprimer  fortement  la  verge  avec  les  doigts  ou  avec  un  lien  ,  Dmu\Jl' 
pour  empêcher  que  la  liqueur  dont  on  a  rempli  la  veflîe  ne  s'écoule ,  8c  tées» 
qu'il  réfulte  de-là  des  tumeurs,  des  inflammations  ,  &  d'autres  accidens  fâ- 
cheux; mais  comme  on  n'a  befoin  que  d'une  compreflion  très-douce  ôc  nul- 
lement violente  ,  pour  retenir  l'urine  ou  la  liqueur  dans  la  veflîe  ,  je  ne 
fçache  pas  qu'elle  ait  jamais  donné  lieu  à  aucun  des  accidens  dont  parle  Denis. 
On  le  fert  très-commodément  pour  comprimer  l'urethre  ,  ainfi  que  je  l'ai  déjà 
dit  plus  haut  ,  d'un  inftrument  dont  j'ai  recommandé  l'ufage  pour  l'inconti- 
nence d'urine  (  voy.  pi.  XXVI.  fig.  9.  ).  M.  Winjlow  confeiile  dans  la  même 
vue,  un  inftrument  à  peu  près  femblable  ,  dont  on  trouve  la  figure  dans 
les  opérations  de  Nuck  (e)  ,  Se  que  j'ai  fait  graver  auflî  dans  la  XXXe.  pi. 
fig.  10.  (f).  Denis  ajoute  à  tout  ce  qu'on  vient  de  voir  ,  qu'après  le  haut 
appareil  ,  les  malades  font  obligés  de  refter  toujours  couchés  fur  le  dos  ,  ce 
qui  n'eft  point  ,  car  il  leur  eft  permis  de  fe  coucher  auflî  quelquefois  fur 
les  côtés  ,  &C  même  fur  le  ventre  fi  cela  leur  fait  plaifir;  Mrs.  Douglas, 
Morand  Se  Winjlow  les  y  invitent  même ,  afin  d'accélérer  la  confolidation 
de  la  plaie  ,  fur-tout  lorfqu'elle  a  achevé  de  fuppurer.  La  dernière  objection 
de  Denis  ,  eft  qu'on  a  plus  de  peine  à  tirer  les  fragmens  de  la  pierre  Se  le 
fable  par  le  haut  appareil,  que  par  le  latéral  (g)  ;  mais  nous  croyons  au 
contraire  avec  tous  ceux  qui  ont  écrit  fur  la  première  de  ces  méthodes  (h)  , 
qu'il  n'en  eft  point  qui  offre  autant  de  facilité  pour  extraire  les  fragmens  de 
pierre  6c  les  petits  calculs  ,  qui,  de  l'aveu  de  Denis  même  (  pag.  119.  122.  ), 
ne  peuvent  être  tirés  que  difficilement  par  le  grand  appareil  &  le  latéral 
(  voye\  ci-devant  le  §.  XVII  )  ;  d'ailleurs  ,  comme  on  fait  communément  à 
la  veflîe  une  incifion  affez  confidérable  ,  &  qui  n'oppofe  que  très-peu  de  re- 
fiftance  à  l'extraction  de  la  pierre  ,  puifqu'on  n'a  fouvent  befoin  que  de  fes 
doigts  pour  l'effectuer ,  fur-tout  fi  on  fait  foulever  la  veflîe  par  un  aide  qui 

(a)  Voyei  mon  tr.  du  haut.  app.  pag.  53.  obferv.  Vï. 

(b)  Cette  manière  de  remplir  la  veflîe  du  malade,  en  lui  faifant  retenir  long-tems 
fon  urine  ,  fur-tout  fi  on  l'y  accoutume  quelques  jours  avant  l'opération  ,  eftxfori  recom- 
mandée par    M.    Winjlow  dans  fa  lettre  à  M.  Morand  pag.  319. 

(e)  Tr.  du   haut^app.  pag.  150  &c  160. 

{d)  Ubi  fupra  pag.  101. 

(e)   Opérât,  chirurg.  fig.  II. 

(f  )  Tr.  du  haut   app.  par  M.  Morand  pag.  110. 

<g)  Obf.  fur  la  pierre  pag.    108  &   116. 

(h)  Voye\  fur-tout  M.  Morand  tr.  du  haut  app.  pag.  1S9. 

V  v  ij 
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paffe  deux  de  fes  doigts  dans  le  fondement  du  .malade  ,  on  eft  beaucoup- 
moins  expofé ,  que  dans  les  autres  méthodes  ,  à  brifer  la  pierre.  Quant  à  ce 
que  Denis  avance  (  pag.  118  )  que  les  malades  qu'on  a  taillés  par  le  haut 
appareil  ne  peuvent  pas  enfuite  retenir  long-tems  leur  urine  ,  c'en:  une  af- 
fection démentie  par  mon  (expérience  ,  8t  par  celle  de  tous  les  Auteurs  qui 
ont  traité  de  la  taille  hypogaftrique.  Du  -relie  ,  tous  les  avantages  que  Denis 
attribue  (a)  à  l'appareil  latéral,  peuvent  être  attribués  à  auffi  jufte  titre  au 
haut  appareil.  M.  le  Dran  convient  (b)  qu'on  tire  les  groffes  pierres  par  celui- 
ci  avec  moins  de  danger  que  par  le  grand  appareil  ,  St  M.  Chefelden  ,  au 
rapport  de  M.  Morand ,  lui  accorde ,  par  plufîeurs  raifons ,  la  préférence  fur- 
ce  dernier. 

X  XI. 

En  quels  cas  Mais  pour  qu'on  ne  m'aceufe  pas  d'une  prévention  outrée  en  faveur 
on  ne  doit  pas  du  haut  appareil  ,  St  de  vouloir  qu'on  s'en  ferve  indiftin&ement  dans  toutes 
hautapparei!.  ^es  occafions  au  mépris  des  autres  méthodes  ,  je  vais  expofer  ici  en  peu 
de  mots  les  cas  où  je  penfe  qu'on  ne  doit  pas  en  faire  ufage.  Et  première- 
ment ,  j'ai  appris  par  mon  expérience  Se  par  celle  des  autres  Praticiens  ^ 
qu'il  ne  réuffit  pas  ordinairement  h  bien  fur  les  vieillards ,  &  même  fur  ceux 
qui  ont  limplement  pailé  trente  ans  ,  que  fur  les  enfans  St  les  jeunes  gens  , 
et  que  la  plupart  des  premiers  périffent ,  quoique  la  pierre  ait  été  tirée  fans 
effort  ,  comme  il  confie  fuffifamment ,  pour  ne  rien  dire  des  autres  ouvrages , 
par  le  traité  de  M.  Midleton,  Se  par  la  differtation  de  M.  Douglas  fur  le 
haut  appareil;  le  témoignage  de  M.  Smith  ,  qu'on  trouve  à  la  page  91  de 
cette  differtation ,  eft  fur-tout  digne  de  remarque  ;  ce  Chirurgien  affure  que 
de  tous  les  malades  ayant  au-delà  de  30  ou  de  40  ans ,  qu'il  a  taillés  de  cette 
manière  ,  il  n'en  eft  réchappé  qu'un  feul  ;  j'ai  perdu  auffi  de  mon  côtés 
quatre  malades  qui  avoient  paffé  cet  âge  ,  Se  que  j'avois  taillés  par  la  même 
méthode.  En  outre  ,  il  eft  extrêmement  rare  qu'on  voie  guérir  aucun  de  ceux 
qui  étoient  déjà  attaqués  de  quelqu'autre  maladie  ,  6c  principalement  d'ul- 
cères ou  de  skirre  dans  les  reins  ou  dans  la  veffie  ,  ou  déjà  épuifés  par 
le  marafme.  Tous  les  Auteurs  que  nous  avons  jufqu'ici  fur  le  haut  appareil  y 
conviennent  unanimement  ,  que  dans  tous  ces  cas  il  faut  donner  la  préfé- 
rence à  rincifion  du  périné ,  parce  que  la  veffie  fe  déterge  mieux  ,  Se  que- 
la  plaie  a  moins  de  peine  à  fe  confolider  (c) ,  ce  qui  eft  confirmé  encore  par 
l'expérience,  le  meilleur  8t  le  plus  fur  de  tous  les  maîtres.  Enfin  le  haut 
appareil  eft  d'une  exécution  beaucoup  plus  difficile  quand  la  veffie  n'a  que 
peu  de  capacité  ,.  ce  qui  eft  indiqué  par  la  petite  quantité  d'urine  qu'elle  eft 
en  état  de  contenir ,  Se  par  la  peine  qu'on  a  à  y  faire  mouvoir  la  fonde  ,  que 
quand  elle  fe  trouve  fort  grande  ;  ce  qu'on  reconnoît  à  des  lignes  tout 
oppofés  à  ceux  -  là  ;  à  moins  donc  que  le  Chirurgien  ne  foit  forcé  à  tailler 
par  cette  méthode,  St  qu'il  ait  appris  par  beaucoup   d'exercice  à   ouvrir  la 


(a)  lblà.  pag.   119. 

lb)  Parallèle  des  tailles  pag.   191  &  192-. 

(•-)  Voyei  M.  Morand  pag,  280  ;  &  M.,  le  Dran  parall.  pag.    181,, 
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veffie  ,  quoiqu'affaiffée,  fans  en  intéreffer  le  fond  ni  le  péritoine,  je  fuis  d'a- 
vis qu'il  falïe  choix  d'une  autre  méthode  ,  par  laquelle  il  foit  plus  affuré  de 
réunir.  On  ne  doit  pourtant  pas  regarder  le  haut  appareil ,  avec  quelques-uns  , 
comme  impraticable  fur  toutes  les  petites  veffies  ;  le  contraire  eft  fuffifam- 
ment  démontré  ,  fi  je  ne  me  trompe  ,  par  ce  que  nous  avons  dit  plus  haut  fur 
ce  fujet  (  §.  XIX.  )  ;  il  eft  évident  enfin  ,  par  tous  les  détails  où  nous  fom- 
mes -entrés,  que  les  différentes  méthodes  de  tailler  Ont  toutes  des  avantages 
particuliers  ,  qui  les  rendent  refpectivement'préférables  les  unes  aux  autres , 
ïuivant  les  divers  états  des  malades  St  de  la  veffie  ,  les  différentes  qualités 
des  pierres  ,  8c  les  autres  circonftances  ,  d'où  il  s'enfuit  qu'il  n'en  eft  au- 
cune que  le  Chirurgien  ne  doive  cultiver  avec  le  plus  grand  foin.  Ceux  qui 
défireroient  s'inftruire  plus  à  fond  fur  le  haut  appareil,  pourront  confulter  ce 
qu'ont  éGrit  fur  cette  opération  Roujfet  ,  Douglas ,  Chefelden  ,  Midleton  , 
Morand,  le  Dran,  Garangeot  , .8c  s'ils,  en  font  curieux,  la  differtation  que 
je  publiai  à  Helmftad  fur  le  haut  appareil  en  1728,  où  j'ai  plus  approfondi 
cette   matière  que  je  n'ai  pu  le  faire  ici. 

Explication  de  la  trentième  Planche. 

Fig.  1.  2.  Se  3.  tirées  du  traité  anglois  de  Chefelden  fur  le  haut  appareil;  elles 
montrent  quel  eft  l'état  de  la  veffie  lorfqu'elle  eft  diftendue  par  l'injection  : 
comme  elles  ont  été  expliquées  avec  allez  d'étendue  dans  le  IX  para- 
graphe de  ce  chapitre ,  nous  y  renvoyons  le  lecteur  ,  afin  de  lui  épargner 
d'ennuyeufes  répétitions. 

Fig.  4.  montre  l'abdomen  ouvert ,  8c  la  veffie  dans  l'état  où  elle  s'y  trouve 
lorfqu'elle  n'eft  que  peu  dilatée  par  l'urine  ou  par  la  liqueur  injectée  ,  pour 
qu'on  voie  combien  eft  petit  alors  I'efpace  compris  entre  les  os  pubis  ôc 
le  fond  de  la  veffie,  recouvert  par  le  péritoine  AAA,  efpace  par  lequel  il 
faut  pénétrer  dans  la  veffie  BB.  On  peut  voir  une  explication  plus  détail- 
lée de  cette   figure   au   §    cité  ci-deffus. 

Fig.  5.  eft  une  fonde  empruntée  de  Chefelden  ,  par  laquelle  on  peut  injecter 
commodément  la  veffie  avant  l'opération.  A  A  fonde  creufe  &  folide  d'ar- 
gent ,  qu'on  introduit  dans  la  veffie  par  l'urethre  ;  B  ouverture  à  cha- 
que côté  de  la  fonde  ,  à  la.  faveur  de  laquelle  la  matière  de  l'injection  en- 
tre dans  la  veffie  ;  C  tuyau  de  cuivre  qu'on  adapte  à  la  canule  d'une  fe- 
ringue  qui  lui  eft  proportionnée  ;DDD  tuyau  flexible  fait  avec  de  la  peau  r 
ou  avec  l'uretère  d'un  bœuf,  au  moyen  duquel  on  joint  la  fonde  &  la 
canule  de  cuivre  ,  de  façon  que  l'injection  eft  moins  douloureufe  pour 
le  malade  ,  que  fi  elle  étoit  pouffée  par  une  fonde  inflexible  dans  toute  fa 
longueur ,  comme  celle  de  RouJJet  ;  E  l'endroit  par  lequel  le  tuyau  flexi- 
ble eft  fortement  uni  à  la  fonde  au  moyen  d'un  fil  ;  on  voit  au  même  en- 
endroit  une  efpece  de  traverfe ,  dont  on  peut  fe  fervir  commodément  com- 
me d'un  manche,  tandis  qu'on  injecte  la  veffie  ,  pour  rendre  la  fonde  im- 
mobile ,  afin  d'empêcher  les  douleurs  qu'elle  pourroit  caufër  au  malade  fî 
elle  n'étoit  pas  fixée. 
Fig.  6.  Efpèce  de  trouffe  ou  de  gibecière ,  où  font  rangés  par  ordre  les  dif- 
féxens  inftrumens  dont  on  a  befoin  dans  l'opération  de  la  taille  ;  quelques 
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lithotomiftes  fe  l'attachent  à  la  ceinture  ,  comme  on  le  voit  pi.  XXIX.  fig, 
c).  lett.  B  ,  afin  d'avoir  tous  ces  inftrumens  fous  la  main  ,  &  de  n'être  pas 
obligé  de  les  demander  à  un  aide ,  quelquefois  diftrair  ou  peu  attentif;  Raw 
s'eft  toujours  fervi  de  cette  gibecière.  A  AAA  ,  la  gibecière;  BB  ,  les  inftru- 
mens difpofés  dans  un  ordre  convenable  ;  CC  ,  la  patte,  qu'on  peut  tenir  rele- 
vée en  faifantpafier  fes  deux  boutonnières  dans  les  boutons  D  D  ,  ce  qui 
empêche  le  malade  de  voir  les  inftrumens,  dont  la  vue  pourroit  l'effrayer; 
E  E  font  deux  cordons  qui  fervent  à  fixer  la  gibecière  autour  du  ventre 
de  l'opérateur. 


mei 

çu  à  Paris 


CHAPITRE     CXLIIL 

De  V Appareil  latéral. 

I. 

Quel  hom-  T  7  Ers  la  fin  du  dernier  fiécle ,  un  lithotomifte  fameux  ,  appelle  Frère  Jac- 
me  c'&oit  y  ques  ^  apporta  à  Paris  une  manière  de  tailler  jufqu'alors  inconnue  ,  qui 
q"cs ,r&.'com.  attira  fur  lui  les  yeux  de  tout  le  monde  ;  le  grand  bruit  qu'elle  a  fait  dans  le 
rit n  futre-  tems  ?  gr_  la  réputation  qu'elle  conferve  encore  ,  nous  perfuadent  qu'on  fera 
bien  aife  de  connoître  les  principales  particularités  de  la  vie  de  fon  Auteur, 
telles  que  j'ai  pu  les  recueillir ,  &  les  différentes  méthodes  auxquelles  la  fiert- 
ne  a  donné  depuis  naiffance.  En  l'année  1697  ,  il  vint  donc  à  Paris ,  des  Pro- 
vinces les  plus  éloignées  de  la  France,  une  efpèce  de  moine  ou  d'hermite, 
appelle  vulgairement  Frère  Jacques  (a)  ;  cet  homme  ,  très-pauvre  &  fans 
argent ,  étoit  extrêmement  fobre  ,  ne  vivant  que  de  potage  St  de  pain  ; 
il  portoit  un  habit  très-grofïier  ,  ôc  n'exigeoit  rien  de  fes  malades  ,  fi  ce 
n'eft  feulement  quelques  fols  ,  pour  faire  repafter  fes  inftrumens  6c  raccom- 
moder fes  fouliers  ;  il  fe  faifoit  eftimer  d'ailleurs  par  fa  candeur  Se  fon  in- 
génuité ,'fuivant  le  témoignage  que  lui  rendent  les  Auteurs  François  contem- 
porains (b).  Il  étoit  porteur  d'un  grand  nombre  de  certificats  qui  attefloient 
l'heureux  fuccès  des  nombreufes  cures  qu'il  avoit  faites  par  fa  méthode  , 
dans  les  différentes  Provinces  du  Royaume.  Sur  le  refus  qu'on  lui  fit  d'abord 
de  le  laiffer  tailler  à  Paris ,  il  s'adrefia  aux  Médecins  de  la  Cour  &  aux  prin- 
cipaux Chirurgiens  de  la  capitale  ,  pour  qu'on  lui  permît  d'opérer  les  cal- 
culeux  qui  fe  trouvoient  alors  dans  la  ville  &  dans  les  grands  hôpitaux ,  af- 
furant   qu'il  n'étoit   venu  à  Paris  que  pour  enfeigner  aux  lithotomiftes  une 

(a)  Quelques  Auteurs  difent  que  le  nom  de  famille  de  Frère  Jacques  étoit  Beaulieu , 
&  fa  patrie  Befançon  en  Franche- Comté  ;  félon  d'autres,  il  étoit  de  Beaufort ,  village 
ou  bourg  voifin  de  Befançon. 

(6)  M.  Mery  dans  fes  obfervations  fur  la  manière  de  tailler  de  Frère  Jacques  ,  8c  Dionit 
dans  fes  opérations  de  chirurgie  ,  font  les  deux  Auteurs  du  tems  qui  nous  ont  le  mieux 
fait  connoître  ce  célèbre  lithotomifte  ;  cependant  comme  ce  qu'ils  en  difent  laifle  encore 
beaucoup  à  défirer ,  j'ai  réfolu  d'en  publier  feparément  une  vie  beaucoup  plus  exafte  &c 
plus  détaillée  que  toutes  celles  qui  ont  paru  jufqu'ici  ,  Se  j'ai  déjà  un  grandnombre 
de  matériaux  prêts  pour  ce  deflein. 
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méthode  de  tailler  plus  courte  ,  plus  sûre  8c  plus  aifée  que  celle  qu'ils 
avoient  connue  Se  pratiquée  jufqu'à  lui.  Cette  propofition  de  Frère  Jacques , 
qu'il  ne  croyoit  pas  pouvoir  être  rejettée  fans  injuftice  ,  le  fut  cependant 
d'abord  avec  mépris  par  les  Chirurgiens  ,  Se  fur-tout  par  les  lithotomiftes 
de  Paris  ;  mais  Frère  Jacques  ,  indigné  de  ce  refus  ,  ayant  renouvelle  fes  inf- 
tances ,  on  fe  détermina  enfin  ,  par  curiofité ,  à  lui  laitier  faire  une  épreuve 
de  fa  méthode  fur  un  cadavre ,  auquel  on  avoit  mis  une  pierre  dans  la  veille. 

I  I. 

Frère  Jacques  procéda  à  l'extraction  de  cette  pierre  de  la  manière  fuivante,     Premier  ef- 
en  préfence  de  beaucoup  de  Médecins  6c  de  Chirurgiens.  Après  avoir  fait  affu-  p",-^1  fi5  a 
jettir  le  cadavre  fur  une   table  ,  couché  à  la  renverfe  ,  comme  dans  la  mé-  manière  de 
thode  ordinaire  ,  il  fit  palier  dans  la  vellie  par  l'urethre ,  de  la  manière  ac-  ta,ller  ■  fur 
coutumée  ,  une  fonde  de  fer  folide  St  fans  rainure  (a)  ,  avec  laquelle   il   fit 
prominer  la  partie  gauche   de  la    vellie   du  côté   du  périné  ;  enfuite    il  prit 
un  biftouri  femblable  à  ceux  dont  on  fe  fert  ordinairement,  mais  plus  long; 
il  fit  une  incilîon  au  côté  gauche  St  interne  de  la  tubérofîté  de  l'ifchion  ,  Se 
coupant  obliquement  de    bas  en  haut ,  il   trancha  tout  ce   qu'il   trouva  de 
parties  ,  depuis  la  tubérofîté  de  l'ifchion  jufqu'à  fa  fonde  ,  qu'il  ne  retira  point. 
Son  incilîon  étant  faite  ,  il  pouffa  fon  doigt  par  la  plaie  dans  la  veffie  ,  pour 
reconnoître  la  pierre  ,  Se  après  avoir  remarqué  fa  fituation  ,  il  introduifit  dans 
la  veffie  un  infiniment  pour   dilater  la  plaie ,  ÔC  rendre  par   ce  moyen  ,  la 
fortie  de  la  pierre  plus  facile  :   fur  ce  dilatatoire  ,   qu'il  appelloit  fon  con- 
ducteur ,  il  pouffa  dans  la  veffie   une  tenette  peu  différente  des  nôtres  ,  8C 
retira  auffitôt  ce  conducteur  ;  Se  après  avoir  cherché  &  chargé  la  pierre  ,  il 
retira  fa  fonde  de  l'urethre  ,  Se  enfuite  fa  tenette  avec   la  pierre  par  la  plaie  , 
ce  qu'il  fit  avec   beaucoup   de  facilité ,   quoique  la  pierre  fût  à  peu  près  de 
la  groffeur  d'un  œuf  de  poule, 

I  I  I. 

L'opération  achevée  ,  M.  Mery  difféqua,en  préfence  des  Médecins  8c  des  Jugemens 
Chirurgiens  de  l'Hôtel-Dieu  ,  les  parties  qui  avoient  été  intéreffées  par  l'o- lu'onenPor; 
pérateur  ;  par  la  diffection  qu'il  en  fit ,  en  les  comparant  avec  les  mêmes 
parties  oppofées ,  qu'il  difféqua  auffi  ,  on  remarqua  que  Frère  Jacques  avoit 
d'abord  coupé  environ  un  pouce  èc  demi  de  l'épaiffeur  des  graiffes  ;  qu'il  avoit 
enfuite  conduit  fon  biftouri  entre  le  mufcle  érecteur  ÔC  l'accélérateur  gauche 
fans  les  bleffer  ,  ôc  qu'il  avoit  enfin  coupé  le  cou  de  la  veffie  dans  toute 
fa  longueur  parle  côté,  Se  environ  demi  pouce  du  corps  même  de  la  vef- 
fie ,  comme  dans  le  petit  appareil.  Tout  cela  étant  mûrement  examiné  5 
il  ne  pouvoit  guère  fe  faire  que  la  méthode  de  Frère  Jacques  ne  fût  jugée  très- 
préférable  au  grand  appareil,  &  beaucoup  moins  dangereufe  que  ce  dernier, 

(a)  Quelques-uns  rapportent  que  cette  fonde  éteit  plus  groffe  &  plus  épaifTe  que 
les  fondes  ordinaires  ,  ce  qui  ne  l'empêcha  pas  de  l'introduire  dans  la  veffie  avec  la  plus 
grande  facilité  ;  voyej  la  relation  de  BuJJiere.  dans  les  tranf.  phil.  ann.  1699  ;  &  Douglas 
iiift.  de  la  taille  latérale  ,  pag.  19.  £tc. 
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par  les  Médecins  &  les  Chirurgiens  les  plus  fages  qui  avoient  affifté  à  fon 
opération  ,  &  fur-tout  par  M.  Mery  ,  qui  tenoit  alors  un  des  premiers  rangs 
parmi  les  Chirurgiens  de  la  capitale.  En  effet  ,  toutes  les  fois_  qu'on  taille 
par  le  haut  appareil ,  comme  l'incifion  eft  entièrement  bornée  à  l'urethre  , 
on  eft  obligé  pour  frayer  la  route  à  la  pierre  ,  de  faire  fouffrir  au  cou,  natu- 
rellement très-étroit,  de  la  veffie  ,  à  fon  fphinûer  &  à  la  glande  proftate  , 
une  dilatation  des  plus  violentes ,  fuivie  d'un  déchirement  qui  augmente  en- 
core par  l'extrême  difficulté  qu'on  trouve  à  faire  fortir  la  pierre  ,  fur -tout 
lorfqu'elle  eft  d'un  volume  fort  confidérable  ,  par  une  voie  qui  lui  eft  auffi 
difproportionnée.  Cependant  ,  quelque  évidens  que  fuffent  les  avantages  de 
la  nouvelle  méthode  fur  l'ancienne  ,  comme  toutes  les  nouveautés  éprou- 
vent toujours  beaucoup  d'oppoiition  ,  elle  déplut  à  prefque  tous  les  lithoto- 
miftes  qui  étoient  alors  les  plus  employés  ,  8c  Frère  Jacques  ,  ce  qui  ne  doit 
pas  furprendre  ,  ne  put  obtenir  la  permiffion  d'opérer  fur  le  vivant. 

I  V. 

.  il  tire  la  Frère  Jacques  ,  outré  de  dépit,  quitta  la  Capitale  &  fut  trouver  la  Cour., 
homme*  vi"  <ïu'  étoit  pour  lors  à  Fontainebleau  ;  il  fe  préfenta  aux  Médecins  de  la  famille 
vajit.  Royale  ;  des  lettres  de  recommandation  dont  il  étoit  chargé  pour  eux  ,  Se 

les  certificats  qui  atteftoient  les  fuccès  de  fes  opérations  ,  engagèrent  ces 
Mrs.  à  lui  permettre  de  tailler  par  fa  méthode  un  jeune  cordonnier  de  dix- 
neuf  ans  ,  attaqué  de  la  pierre  dans  la  veffie.  Frère  Jacques  opéra  ce  jeune 
homme  en  préfence  des  Médecins  &.  des  Chirurgiens  de  la  Cour  ;  8c  cette 
cure  fut  fi  prompte  Se  fi  heureufe,  que  tout  le  monde  vit  avec  la  plus  grande 
furprife  ,  ce  jeune  homme  fe  promener  tranquillement  dans  les  rues ,  trois  fe- 
maines  feulement  après  fon  opération ,  fans  qu'il  lui  reftât  aucune  de  ces  in- 
commodités fâcheufes  ,  qui  ne  font  que  trop  ordinaires  après  le  grand  appareil, 

V. 

Et  s'acquiert  Le  bonheur  de  cette  première  épreuve,  fixa  fur  Frère  Jacques  l'attention 
par-là  beau-  de  toute  la  Cour  ,  5c  celle  même  du  Roi  ,  au  point  qu'il  étoit  regardé  par 
pwation.  K"  ^es  Pariiiens  comme  un  homme  envoyé  de  Dieu  pour  faire  connoître  au 
genre  humain  une  méthode  de  tailler  infiniment  préférable  à  celle  qui  étoit 
alors  en  ufage.  Etant  revenu  à  Paris  au  printems  de  l'année  1698  ,  muni  d'une 
permiffion  du  Roi  qui  l'autorifoit  à  opérer  ,  il  tailla  un  très-grand  nombre 
de  calculeux,  Se  la  quantité  de  gens  qui  -accouraient  à  fes  opérations  étoit 
telle  ,  qu'on  fut  obligé  de  placer  une  garde  pour  écarter  la  foule  des  fpec- 
tateurs. 

V  I. 

De  quelle      Quant  à  la  manière  dont  Frère  Jacques  fe  conduifoit   avec  les  malades,  iî 

manière  il  fe  ne  fe  mettoit  nullement  en  peine  de  les  préparer  par  la  faignée ,  la  purgation 

a°ecUfes'ma-  &■  ^e  régime,  comme  tous  les.  Chirurgiens   fages  ont  accoutumé  de  le  faire  ; 

îades.  il  ne  les  faifoit  pas  même  lier  ,  ainfi  qu'on  le  pratique  ,   8c  fe  contentoit  de 

les  faire  affujettir  par  des  aides  robuftes  ,  après  les  avoir  mis  fur  une  table  à 

la  renverfe ,  de  façon  que  les  pieds  venoient  leur  toucher  les  feffes  ;  en  tirant 

la 


DE    V  APPAREIL    LATÉRAL  345 

la  pierre  ,  il  le  faifoit  avec  fi  peu  de  prudence  Se  tant  de  cruauté  ,  comme 
nous  l'apprenons  de  Dionis  (a)  8t  des  autres  Auteurs  de  ce  tems  -  là  ,  que 
les  Chirurgiens  les  plus  intrépides  ne  pouvoient  s'empêcher  d'en  frémir  ,  Se 
de  plaindre  le  fort  des  malheureux  qui  tomboient  entre  fes  mains  (b).  Après 
l'opération  ,  il  s'inquiétoit  fi  peu  des  panfemens  5c  du  régime  ,  que  lorfqu'ort 
lui  en  repréfentoit  la  nécelTité  ,  il  ne  répondoit  autre  chofe  ,  linon  :  je  lui  aï 
tiré  la  pierre,  Dieu  le  guérira.  Il  tailloir  les  femmes  tout  comme  les  hom- 
mes ;  mais  le  plus  fouvent  il  leur  ouvroit  en  même  tems  le  vagin ,  &  cet 
accident  n'étoit  ,  félon  lui ,  d'aucune  conféquence. 

V  I  I. 

Pour  porter  un  jugement  équitable  &  exacl:  fur  la  méthode  de  Frère  j.  jf^ 4 
Jacques ,  il  faut  confidérer  quelle  étoit  l'ilTue  de  {es  opérations  :  or ,  le  fuccès  opérations, 
en  étoit  ordinairement  très-peu  favorable  ;  car  il  on  veut  s'en  rapporter  au 
témoignage  du  célèbre  Mery ,  qui  publia  en  l'année  1700  un  ouvrage  ex 
profejfo  fur  ce  fujet ,  que  nous  avons  cité  ci-devant  ,  de  foixante  pierreux  que 
Frère  Jacques  tailla  à  Paris  cène  même  année  ,  il  en  périt  vingt -cinq; 
treize  feulement  guérirent  radicalement  ,  8t  tous  les  autres  relièrent  avec 
une  fiftule  ,  ou  une  incontinence  d'urine.  Bien  plus  ,  Dionis  ,  autre  célèbre 
Chirurgien  François  ,  qui  a  écrit  fes  opérations  de  chirurgie  fept  ans  après 
l'ouvrage  de  M.  Mery  (c) ,  dit  que  plus  de  la  moitié  de  ceux  à  qui  Frert  Jacques 
avoir  tiré  la  pierre  de  fon  tems ,  avoient  péri  par  différens  accidens  ;  St  il 
ajoute  que  la  méthode  de  tailler  de  ce  Frère  étoit  fi  cruelle  8c  fi  peu  réflé- 
chie ,  qu'il  eit  étonnant  qu'il  en  réchappât  un  feul.  Pour  donner  plus  de  poids 
à  ce  qu'il  avance  ,  Dionis  cite  en  preuve  le  cas  même  du  jeune  cordonnier 
que  Frère  Jacques  avoit  opéré  à  Fontainebleau  ,  Se  qui  lui  avoit  acquis 
une  fi  furprenante  réputation.  Ce  jeune  homme  eut  toujours  depuis  l'opé- 
ration une  fiftule  au  périné  ,  ne  traîna  plus  qu'une  vie  miférable  ,  &  périt 
enfin  de  foiblefle  en  moins  de  deux  ans  ;  au  lieu  que  fur  vingt-deux  mala- 
des qui  furent  taillés  dans  le  même  printems  par  les  Chirurgiens  ,  il  en  mou- 
rut feulement  trois ,  tous  les  autres  ayant  recouvré  une  parfaite  fanté  ,  fui- 
vant  le  rapport  du  même  Dionis  (d). 

VI  IL 

Par  la  diffeclion  8C  l'examen  des  cadavres  de  ceux  que  Frère  Jacques  avoit  ta  diifeâîau 
taillés,  6c  qui  étoient  morts  après  l'opération,  on  trouvoit  ,  félon  le  témoi*  e"  "ed£a[reî' 
gnage  des  Auteurs  qu'on  vient  de  citer,  aux  uns ,  i'urethre  entièrement  féparé  caufes  en 

évidensg. 

(a)   Voye\  fa  chirurgie  chap.  de  la  lithotomie. 

(i)  Lifter ,  Médecin  Anglois ,  attelle  encore  la  même  chofe  dans  la  relation  de  fon  vo- 
yage à  Paris  pag.  237,  de  même  que  Mery  dans  fes  obf.  fur  la  lithot.  ;  Launay  difT.  fur  la 
pierre  ,  dans  la  prêt.  &  les  chap.  XI  &  XII  ;  voye\  auflî  les  obf.  chir.  de  Saviard  pag.  454., 

(c)  C'elt  à-dire  en  1707,  Paris  in-8°. 

\d)  On  trouve  encore  bien  des  chofes  fur  ce  fujet  dans  la  relation  du  voyage  de  Paris  du 
célèbre  Lifter ,  qui  fe  trouvoit  dans  cette  ville  dans  le  tems  même  où  Frère  Jacques  fai- 
foit fes  opérations.  La  plupart  des  Auteurs  modernes ,  £*  aucun  des  Ecrivains  Fran- 
çois, n'ont  fait  mention  ni  de  Lifter,  ni  de  fon  livre. 

Tom.  IL  Xx 
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de  la  vefîie  ,  Se  à    d'autres  ,   cette  dernière  partie   fit   les   inteftins   gangre- 
nés ;  à  quelques  -  uns   il  avoit  coupé  les  mufcles  ,  les   nerfs   St  les  vaiiïeaux 
fanguins   de  la  verge  ,  Se  à  certains   le  releveur  de  l'anus  8c  les  vaiiïeaux 
hypogaftriques.  On  trouvent  quelquefois  le  fond  de  la  veffie  percé  du  côté  du 
ventre  en  trois  ou  quatre  endroits   différens ,  St  d'autres   fois  la   plaie  étoit 
extrêmement  inégale  ,  tortueufe    Se  comme  déchirée  çà  St  là  :    à   quelques 
malades  il  avoit  entamé  le  re£tum  ,  de  façon  que  les    excrémens  fortoient 
par  la  plaie  ;   8t  à  plufîeurs  des  femmes    qui  avoient  paffé  par  fes  mains,  la 
vefiie  ,  le  reûum   St  le   vagin  étoient  ouverts  en  même  tems ,  enforte  qu'on 
ne  doit  pas   être  furpris  que  pendant  la  vie  de  quelques-unes  de  ces  infortu- 
nées ,  les  matières  fécales  s'échappaffent  par  le  vagin.  Les  vaiiïeaux  fanguins 
qu'il  coupoit  quelquefois  en  opérant ,  étoient  d'un  calibre  fi  considérable  ,  que 
le  fujet  périffoit  d'hémorragie  fous  le  fer  même  de  l'opérateur  ,  ou  peu  de 
tems  après  l'opération. 

I  X. 

Autres  fau-      En  outre  ,  les  obfervateurs  cités  jufqu'ici  ,  ont  remarqué  que  Frère  Jacques 
tes  iuFren.   ne  faifoit  pas  toujours  invariablement  fon  incifion  au  même  endroit,   mais 
à  deux  pouces  plus  haut  ou  plus  bas  dans  le  périné  ,  enforte  qu'il  devoit  né- 
ceffairement  bleflér  tantôt  certaines  parties ,  Se  tantôt  d'autres.  De  plus  ,   il 
étoit  tellement  dépourvu  de  bons  inftrumens ,  objet  fi  capital  pour  un  Chirur- 
gien ,  qu'au  défaut  de  fon  lithotome,  il  fe  fervoit  quelquefois  d'un  fimple  ra- 
foir.  Pendant  le  féjour  que  j'ai  fait  en  Hollande  ,  j'ai  appris  dès  l'année  iji6 , 
que  Frère  Jacques ,  après  avoir  abandonné  la  France  ,  s'étant  retiré  en  ce  païs- 
là  ,  Se  y  ayant  taillé  un  grand  nombre  de  pierreux  ,  avoit  fait  plufieurs  fois 
fon  incifion  ,  lorfque  fon  biftouri  lui  manquoit ,  avec  un  couteau  de  table  or- 
dinaire, Se  encore  allez  émouffé,  ce  qui  ne  pouvoir  qu'expofer  fes  malades  à 
de  terribles  accidens.  Frère  Jacques  étant  encore  à  Paris ,  s'obftina  à  vouloir 
tailler  par  fa  méthode  un  jeune  calculeux  ,   dont  la  pierre  s'étoit  arrêtée  dans 
Furethre  derrière  le    ferotum  ,  tandis   qu'il  pouvoit  la   tirer  avec   beaucoup 
plus  de  facilité   Se  en  moins  de  tems  ,  comme  le  pratiquent  les  Chirurgiens 
qui  ont  de  la   prudence  ,  en  faifanr  fon  incifion  fur  la  pierre  même  ,  c'eft-à- 
dire  par  le  petit  appareil  ,  qui  étoit  alors  malheureufement  fort  négligé  ,   Se 
même  tombé  dans  le  mépris  ;  cette  opération  fit  voir  clairement ,  que  Frère 
Jacques  n'avoit  point  de  méthode  sûre  8c  déterminée  ,   St  qu'il  n'étoit  guidé 
que  par  un  téméraire  empirifme  ;  ce  qui  eft  d'autant  plus  croyable,  qu'il  étoit 
de  la  plus  groffière  ignorance  dans  l'anatomie   St.  dans  le  refte  de  la  chirur- 
gie ,  ne  connoiiiant  que  fa  façon  de  tailler  ,  èi.   la  caftration  ,   qu'il   faifoit 
fhbir  à  tous  ceux  qui  étoient  affligés  d'hernies ,  toutes  les  fois  que  l'occafion 
s'en  préfentoit  ;  or,  comme  cette  barbare  méthode  eft  précifément  celle  des 
charlatans  qui  courent  le  monde  ,  il  y  a  tout  lieu  de  croire  que  Frère  Jac- 
ques avoit  eu  pour  maître  quelqu'un  de  ces  miférables  ;  chofe   d'autant  plus 
probable  ,   qu'il  n'a  jamais  voulu  dire  ,  que  je  fçache  y  de  qui  il  avoit  ap- 
pris fon  métier  (a). 


(a)  Mery  dans  fes  obfervations  fur  la  méthode  de  Frère  Jacques  page  43  ,  dit  tenir,  d'uni. 
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La  mort  prompte  Se  cruelle  de  M.  le  Maréchal  de  Lorge,  arrivée  dès  le  ïi  perdu. 
lendemain  de  l'opération  que  lui  fit  Frère  Jacques  ,  joint  à  la  réfolution  que  potion, 
prit  M.  Fagon  ,  premier  Médecin  de  Louis  XIV ,  de  fe  faire  tailler  par  M. 
Maréchal  ,  Chirurgien  d'une  prudence  confommée  ,  qui  le  délivra  heureufe- 
ment  de  fa  pierre ,  porta  le  dernier  coup  à  la  réputation  de  ce  moine  ,  déjà 
fort  ébranlée  par  tant  de  mauvais  fuccès ,  qui  étoient  la  fuite  de  fon  impru- 
dence Se  de  fon  impéritie.  Il  ne  fut  plus  regardé  dès  lors  à  Paris ,  que  com- 
me un  empirique  auflî  ignorant  que  téméraire  ,  ce  qui  lui  fit  abandonner 
cette  Capitale  ;  il  parcourut  enfuite  différentes  Provinces  de  France  ,  Se  étant 
enfin  forti  du  Royaume ,  il  vint  en  Hollande  ,  Se  particulièrement  à  Amfter- 
dam  Se  à  Leyde ,  après  quoi  il  paffa  en  Allemagne  ,  Se  s'arrêta  dans  un  grand 
nombre  de  villes  fituées  fur  le  Rhin  Se  fur  le  Mein  ,  telles  que  Vienne  en 
Autriche  ,  Strasbourg  ,  Francfort  ,  Sec.  Se  finalement  Heidelberg  ,  d'où  il  re- 
tourna encore  à  Strasbourg  ;  il  tailla  prefque  dans  tous  ces  différens  endroits , 
mais  avec  aufîî  peu  de  fuccès  qu'il  l'avoit  fait  en  France  ;  les  mauvais  inltru- 
mens  dont  il  continua  de  fe  fervir  ,  fur-tout  les  premières  années  ,  fa  témé- 
rité ,  fa  cruauté  Se  fa  honteufe  négligence  après  l'opération  pour  en  allurer 
la  réuflite  ,  rendirent  fes  cures  fi  malheureufes  ,  qu'il  en  perdit  pour  jamais 
la  réputation  d'un  Chirurgien  habile  Se  prudent,  qu'il  s'étoit  d'abord  acquife. 
Je  dois  cependant  ne  pas  omettre  ici  une  chofe  digne  de  remarque  ,  que  peu 
de  gens  fçavent  encore  ,  Se  dont  j'ai  été  informé  par  M.  Saltçman  ,  Médecin 
ÔC  Anatomifte  célèbre  de  Strasbourg  ;  il  m'écrivit  dans  une  lettre  du  mois 
de  Décembre  1737  ,  que  Frère  Jacques  avoit  enfin  corrigé  fa  méthode  ,  Se 
qu'en  l'année  171  z  Se  au  commencement  de  1713,  il  fit  heureufemenr  l'o- 
pération de  la  taille  à  feize  calculeux  ,  en  employant  une  fonde  crénelée  (a)  ; 
qu'il  l'avoit  entendu  condamner  lui-même  fon  ancienne  manière  d'opérer , 
Se  lui  avoit  avoué  ingénument  qu'il  avoit  ceffé  d'en  faire  ufage  depuis  environ 
un  an  ,   Se   commencé   depuis  ce  tems-là  à  fe  conduire   avec  plus   de   pru- 

Médecin ,  qu'elle  avoit  été  déjà  pratiquée  autrefois  avant  Frère  Jacques  ;  je  foupçonne  de-Ià  , 
que  quelque  Chirurgien  ,  ou  opérateur  ambulant  ,  qui  n'étoit  pas  entièrement  dépourvu  de 
feience  &  de  jugement ,  en  avoit  pris  l'idée  dans  Celfe  ,  ou  dans  Guy  de  Chauliac ,  ou  l'a- 
voit lui-même  imaginée  ,  après  quoi  il  s'étoit  mis  à  la  pratiquer,  ainfi  que  la  cafiration 
pour  la  cure  des  hernies,  &c  que  Frère  Jacques,  qui  peut-être  avoit  été  domeftique  de 
cet  empirique  ,  lui  ayant  vu  faire  plufieurs  fois  ces  deux  opérations,  &  étant  lui-mê- 
me naturellement  très-hardi  ,  avoit  voulu  enfuite  les  faire  lui-même,  quoique  fon  igno- 
rance en  anatomie  ne  lui  permît  pas  de  les  exécuter  avec  toute  la  prudence  qui  eft  requife 
pour  s'en  bien  acquitter.  Je  connois  un  exemple  tout  pareil  :  un  de  ces  opérateurs  am- 
bulnns ,  qui  fréquentoit  beaucoup  autrefois  les  foires  de  Francfort ,  avoit  un  domeftique 
chargé  du  foin  de  fes  chevaux  ;  mais  comme  cet  homme  étoit  fort  vigoureux  ,  l'empiri- 
que s'en  fervoit  auflî  pour  afTujettir  les  malades  auxquels  il  faifoit  l'opération  de  l'her- 
nie ou  de  la  taille.  Après  avoir  vu  beaucoup  opérer  fon  maître  ,  le  domeftique  le  quit- 
ta ,  &  changeant  fon  emploi  de  valet  d'écurie  en  celui  de  Chirurgien  herniaire  ,  il  com- 
mença à  pratiquer  les  mêmes  opérations,  mais  non  avec  le  même  fuccès.  Nous  revien- 
drons encore  dans  la  fuite  fur  ce  point. 

(a)  Strasbourg  eft  donc  le  feul  pays ,  que  je  fçache ,  où  Frère  Jacques  ait  taillé  heureu- 
fementl 

Xx  ij 
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dence  auprès  de  fes  malades  (a).  Comme  il  paroît  par  le  filence  que  gardent 
fur  ces  particularités  les  différens  Auteurs  qui  ont  parlé  de  Frère  Jacques, 
qu'elles  ont  été  ignorées  de  la  plupart  d'entr'eux  ,  pour  ne  pas  dire  de  tous  , 
j'ai  été  bien  aife  de  les  rapporter  ici  pour  fervir  de  fupplément  à  l'hiftoire  de 
ce  célèbre  empirique.  Le  récit  de  M.  Salfçman  eft  confirmé  encore  par  Fehrius 
dans  Ta  théfe  de  calculo  veficce  ejufque  perfecîionem  auferendi  methodo  novijjïma , 
pmjlantijfima  &  facillima  ,  imprimée  à  Bâle  en  17 16  ;  on  lit  à  la  page  2,3 
de  cette  théfe  de  Fehrius  ,  que  des  feize  pierreux  que  Frère  Jacques  avoir 
taillé  les  années  d'auparavant  à  Strasbourg  ,  il  n'en  étoit  mort  qu'un  feul , 
caffé  de  vieilleffe  ,  dont  lui-même  avoit  annoncé  le  fort  (b).  Schœffer  rend 
«ncore  témoignage  (c)  aux  heureux  fuccès  que  Frère  Jacques  eut  à  Stras- 
bourg ,  ôc  aux  correftions  qu'il  avoit  faites  à  fa  méthode  j  &  Welsbach  ,  cé- 
lèbre Médecin  qui  pratiquoit  alors  à  Dulfeldorf  ;  mais  qui  avoit  demeuré  au- 
paravant à  Strasbourg  ,  aflure  (d)  que  de  vingt  malades  qu'il  lui  avoit  vu 
tailler  avec  la  plus  grande  célérité ,  il  n'en  eft  pas  mort  un  feul ,  Se  que  tous 
ont  guéri  fans  fiftule  ;  il  ne  marque  ni  le  tems  ni  le  lieu  où  il  a  vu  faire  ces 
opérations  à  Frère  Jacques  ;  mais  je  préfume  que  ce  fut  à  Strasbourg,  où  il 
avoit  établi  vers  ce  tems-là  fa  rélîdence. 

X  I. 

Sa  manière  Quelque  mauvaife  &  repréhenfible  qu'ait  été  d'abord  la  méthode  de  Frère 
riroit  ce™*"  Jac1ues  5  on  ne  peut  nier  qu'elle  ne  foit  devenue  très-bonne  entre  les  mains  des 
dam  des  éio-  habiles  Chirurgiens ,  qui  l'ont  depuis  adoptée  &C  corrigée ,  Se  qu'elle  n'ait  en- 
ges  a  quel-   ricm-  part  d'une  excellente  opération  ;  elle  à  même  donné  des  vues  pour  en 

ques   égards.  „,-..  .,  '  ■■_•• f    ...:,  '.  „.  ,.,  r 

perfectionner  d  autres ,  on  iingulierement  la  ponction  au  penne  ;  car  ,  comme 
l'a  très-bien  remarqué  Dionis  (e).  Il  eft  beaucoup  plus  fur  &  plus  commode  de 
percer  la  veille  avec  le  troifquart  dans  l'endroit  où  Frère  Jacques  Fouvroit  par 
la  méthode  ,    Se  par   où  les  Anciens  y  pénétraient  en  faifant  le  petit  appa- 

(a)  On  peut  juger  combien  Frère  Jacques  fe  montra  prudent ,  ou  plutôt  heureux  dans 
!es  opérations  qu'il  fit  à  Strasbourg ,  par  la  manière  dont  il  fe  conduifit  à  Francfort  fur 
le  Mein  ,  ma  patrie ,  où  il  féjourna  depuis  le  commencement  du  printems  jufqu'au  mois 
de  Septembre  de  l'année  1713.  J'ai  fçu  par  des  voies  très  sûres  ,  Se  nommément  par  M. 
Cladbach,  Docteur  en  Médecine,  8c  par  M.  Sutor,  très-habile  Chirurgien  de  cette  ville , 
que  pendant  tout  ce  tems-là  il  n'opéra  (  outre  plufîeurs  malades  attaqués  d'hernie  ) ,  que 
deux  calculeux  ,  en  fe  fervant  d'une  fonde  crénelée  ,  ce  qui  n'empêcha  pas  que  l'un 
des  deux  ne  pérît  à  l'hôpital  peu  de  jours  après  l'opération  ,  auffi  les  Médecins  8c  les 
Chirurgiens  de  Francfort  ne  louent- ils  pas  fon  habileté  ;  ils  alTurent  ,  au  contraire,  que 
cet  empirique  étoit  encore  fi  ignorant  &  f\  groffier ,  qu'il  ne  fe  mettoit  pas  plus  en  de- 
voir qu'auparavant  de  panfer  fes  malades  ,  8c  fçavoit  même  à  peine  lire  8c  écrire. 

(b)  On  trouve  à  la  page  17  8c  fuivantes  de  la  même  théfe  de  Fehrius,  une  allez  bonne 
description  de  la  méthode  de  Raw ,  telle  que  l'Auteur  aflure  la  lui  avoir  vue  fouvent  pra- 
tiquer ;  cette  defeription  eft  antérieure  de  beaucoup  à  celle  tl'Albinut. 

(c)  Dans  fa  diflertat.  de  variis  lithotomiœ  generibus  ,  publiée  à  Strasb.  en  1714-  pag.  24 ,, 
où  il  faut  lire  à  la  place  de  171 1  ,  1712  ,  comme  M.  Salt^man  me  l'a  fait  remarquer. 

(d)  Dans  fa  médecine  pratique  ,  fuivant  le  fyftême  de  Sihal,  imprimée  en  allemand  à 
Strasbourg  en  1715  ,  8c  réimprimée  fouvent  depuis ,-  voye\  le  chap.  du  calcul. 

(e)  Voyei  fon  chap.  delà  lithotomie  &  celui  de  la  ponction  au  périaé ,  où  il  parle  de  Frs.ru 
Jacques, 
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reil  (a) ,  que  de  la  percer  dans  fon  cou  ,  comme  on  le  pratique  communé- 
ment. En  outre  ,  Dionis  obferve  encore  que  la  méthode  de  Frère  Jacques  peut 
être  pratiquée  heureufement  Se  avec  fureté  ,  par  un  Chirurgien  anatomilte 
qui  fçaura  éviter  les  méprifes  où  ce  Frère  tomboit  par  fon  imprudence  ,  Si 
faute  de  connoître  les  parties  fur  lefquelles  il  opéroit  en  aveugle  ;  mais  cet 
Auteur  ne  s'explique  pas  du  tout  fur  les  moyens  à  prendre  pour  éviter  ces  mé- 
prifes ,  Se  pour  porter  la  méthode  de  Frère  Jacques  à  la  perfection  dont  elle 
étoit  fufceptible. 

XI  I. 

Ces  moyens  de  perfection  ont  été  indiqués  enfuite  par  le  célèbre  Mery ,  Ella  a  don- 
qui  dans  l'ouvrage  déjà  plusieurs  fois  cité ,  commence  par  donner  de  grandes  në  OCC3|jon  k 
louanges  à  la  nouvelle  méthode  ,  contre  laquelle  il  s'élève  bientôt  après  de  méthode, 
toutes  fes  forces.  A  la  place  de  la  fonde  exactement  ronde  dont  fe  fervoit 
Frère  Jacques  ,  M.  Mery  veut  qu'on  faife  ufage  d'une  fonde  crénelée  ;  qu'a- 
près l'avoir  introduite  dans  la  veflîe  r  on  la  prenne  avec  la  main  gauche  ,  Se 
qu'on  en  dirige  la  convexité  contre  le  côté  gauche  du  périné  ,  Se  qu'on  faffe 
enfuite  ,  à  la  faveur  de  fa  crenelure  ,  avec  un  biftouri  particulier  Se  conve- 
nable,  ou  même,  à  l'exemple  de  Frère  Jacques ,  avec  celui  qu'on  emploie  dans 
la  taille  au  grand  appareil,  une  incifion  qui  ouvre  en  même  tems  le  périné  „ 
le  cou  de  la  veflîe  ,  8e  la  partie  voifine  de  fon  corps ,  8e  qu'on  prolonge  cette 
inciiion  en  bas  8e  obliquement  du  côté  gauche  du  raphé  en  tirant  vers  la  tu- 
berofité  de  l'ifchium  ,  jufqu'à  ce  qu'elle  foit  fuffifante  pour  livrer  un  paflage 
facile  à  la  pierre ,  qu'on  tire  enfin  avec  des  tenettes  convenables ,  à  l'aide  d'un 
gorgeret  introduit  par  la  plaie  dans  la  veflîe.  Quoiqu'on  ne  puiffe  pas  refufer 
à  M.  Mery  la  gloire  d'avoir  perfectionné  le  premier  la  méthode  de  Frère  Jac- 
ques ,  il  eft  cependant  vrai  qu'il  ne  l'éprouva  jamais  lui-même  fur  le  vivant  (è) , 
&  que  peu  de  tems  après ,  comme  je  l'ai  déjà  dit,  il  la  rejetta  totalement, 
la  déclara  dangereufe ,  Se  prétendit ,  malgré  les  corrections  qu'il  y  avoit  fai- 
tes, que  la  taille  ordinaire  au  grand  appareil  devoit  lui  être  préférée.  Je  fuis 
néanmoins  très- porté  à  croire  ,  que  ce  furent  ces  corrections  de  M.  Mery , 
qui  déterminèrent  à  quelque  tems  de  là  ,  le  célèbre  M.  Maréchal  ,  premier 
Chirurgien  du  Roi  ,  à  tailler  plufieurs  calculeux  par  la  méthode  de  Frère 
Jacques  ainfi  perfectionnée.  Ce.  n'elt  que  par  Lifter  (c)  que  nous  fommes 
inftruits  de  ces  tailles  de  M.  Maréchal  ,  dont  le  fuccès  fut  des  plus  heu- 
reux ;  je  fuis  étonné  qu'aucun  des  Auteurs  modernes  n'en  ait  fait  mention  ,  ni 
en  France  ,  ni  en  Angleterre  (d).  Lifter  lui-même  n'en  parle  que  d'après  un  Chi- 

(a)  Je  fuis  furpris  que  Dionis  ait  fait  honneur  de  la  perfection  de  la  ponction  au  périné  à 
!a  méthode  de  Frère  Jacques ,  plutôt  qu'à  celle  de  Celfe  ,  qui  doit  plus  vraifemblablemenî 
en  avoir  fourni  l'idée. 

'  (b)  Garangeot  (  oper.  de  chir.  tom.  II.  p.  187.)  s'élève  vivement  à  ce  fujet  contre  M. 
Meri  ;  mais  lui-même  n'a  point  encore  ofé  la  mettre  en  pratique  fur  des  fujets  en  vie, 
comme  nous  l'apprenons  de  M.  Morand,  Mém.  de  l'Acad.  Roy.  des  Se.  ann.   1731. 

(c)  Voyej  la  défeription  de  fon  voyage  à  Paris,  pag.  239. 

(d)  Le  dofteur  Douglas  eft  le  feul  qui  ait  rapporté,  après  moi,  les  paroles  de  Lifter 
dans  fon  hifloire  de  l'appareil  latéral ,  pag.  37-39.de  l'édition  de  Londres  ;  mais  il  n'en 
conclut  pas  que  M.  Maréchal  ait  été  le  premier ,  après  Frère  Jacques,  à  pratiquer  l'appareil 
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rurgien  Anglois  appelle  Probi  ,  avec  lequel  il  avoir  afiîlté  dans  le  printems 
de  l'année  1698  ,  aux  opérations  de  Frère  Jacques  ,  Se  qu'il  avoir  enfuite  laiffé 
à  Paris  en  retournant  en  Anglererre.  Ce  Chirurgien  lui  écrit  dans  une  let- 
tre dattée  du  2,  Août  de  la  même  année  1698  ,  ces  propres  paroles  :  les  Chi- 
rurgiens de  Paris  décrient  violemment  Frère  Jacques  tout  en  fe  fervant  de  fa 
méthode;  M.  Maréchal  L'a  pratiquée  depuis  peu,  avec  cette  feule  différence  ,  qu'il 
emploie  une  fonde  crénelée.  La  Hue,  Chirurgien  de  la  Charité ,  a  taillé  par  l'an- 
cienne méthode ,  mais  non  avec  le  même  fuccès  que  M.  Maréchal  ;  car  tous  ceux 
qui  ont  été  opérés  par  ce  dernier  vivent  encore ,  &  fe  .portent  très-bien  ,  au  lieu 
que  la  Rue  a  perdu  un  ou  deux  de  fes  malades  ,  &  que  la  guerifon  des  autres 
a  été  plus  tardive.  J'ignore  fi  M.  Maréchal ,  ou  d'autres  Chirurgiens  à  fon 
exemple  ,  ont  fait  ufage  derechef  et  fouventde  la  méthode  de  Frère  Jacques; 
il  eft  étonnant  qu'on  ne  fçache  pas ,  du  moins  en  France,  à  quoi  s'en  tenir  fur 
cet  article  ,  M.  Maréchal  n'étant  mort  que  peu  de  tems  après  que  j'eus  pu- 
blié ,  pour  la  première  fois  ,  les  particularités  qu'on  vient  de  lire  ,  6c  ayant 
été  témoin  des  premières  expériences  que  Mrs.  Morand  Se  Perchet  ont  faites 
de  la  taille  latérale  ,  d'après  les  corrections  de  M.  Chefelden ,  comme  nous  l'ap- 
prenons de  M.  Morand  lui-même  {a).  Garangeot  affure  dans  fes  opérations  (b) , 
que  Perchet  eft  le  premier  qui ,  après  Frère  Jacques  ,  ait  pratiqué  à  Paris  l'ap- 
pareil latéral  fur  le  vivant  ;  les  Médecins  &  les  Chirurgiens  de  cette  capitale 
les  plus  avancés  en  âge  ,  pëuyent  feuls  décider  cette  queition  ,  fur  laquelle 
je  n'ai  rien  pu  trouver  dans,  ies  Mémoires  mêmes  de  lAcadcmie  Royale  de 
Chirurgie.  -•••.  : 

XIII. 

Méthode  de      H  n'eft  perfonne  qui  ne  fçache,  parmi  ceux  qui  ont  quelque  connoiifance 
Maw.  des  progrès   de  l'art  ,    avec    quelle  ardeur  ôt   quels    fuccès  la   méthode  de 

Frère  Jacques  a  été  enfuite  cultivée  &  perfectionnée  en  Hollande  par  le  cé- 
lèbre Médecin  Raw  (c)  ,  fous  lequel  j'ai  étudié  autre  fois  pendant  long-tems 

latéral  fur  le  vivant ,  quoiqu'on  ne  puifle  pas  le  révoquer  en  doute  ,  fuppofé  que  le  récit 
de  Lifter  foit  conforme  à  la  vérité  ;  or  ,  le  dofteur  Douglas  ne  l'acrufe  pas  de  s'ê're  trom- 
pé. Si  lui ,  ou  quelqu'autre  croyoient  être  mieux  infirmes  que  Lifter  fur  le  point  dont  il 
s'agit ,  ils  auroient  dû  nous  apprendre  ce  qu'il  en  eft. 

(a)  Mém.  de  l'Acad.  Roy.  des  Se.  ann.   1731. 

(b)  Tom.  II.  pag.  ijo. 

(c)  M.  Albinus  le  fils ,  Profeffeur  de  chirurgie  &  d'anatomie  à  Leyde,  a  donné  une  des- 
cription de  la  méthode  de  Raw  ,  à  laquelle  il  a  joint  un  fçavant  St  excellent  commentai- 
re ,  avec  les  figures  des  inftrumens  don-  Raw  fe  fervoit  ;  cet  ouvrage  à  paru  en  1725  fous 
le  titre  d'index  fupelleêiilis  anatomica.  Je  ferai  remarquer  que  le  ïithotome  qu'Albinus  a 
fait  graver  dans  fa  première  planche  figure  s  1  eft  enrèrement  différent  de  celui  dont  j'ai 
vu  que  Raw  faifoit  ufrge  pendant  que  j'étois  à  Amfterdam  ,  &  fur  le  modèle  duquel 
j'ai  eu  foin  de  faire  fabriquer  le  lithotome  repréfenté  dans  la  8e.  fig.  de  ma  XXVIIe.  pi. 
Il  a  été  fait  par  le  même  ouvrier  qui  avoir  coutume  de  fournir  à  Raw  fes  biftouris  2< 
fes  autres  inftrumens  ,  &  dont  la  boutique  avoit  pour  (Igné  la  cloche  de  cire  ,  (igné  qui 
fe  trouve  pareillement  fur  mon  Ïithotome  ;  la  figure  en  eft  la  même  que  celle  du  bi£ 
touri  que  les  Chirurgiens  employent  communément  pour  le  grand  appareil ,  &  je  ne 
vois  pas  pourquoi  Raw  lui  auroit  fubftitué  depuis  le  lithotome  repréfenté  par  Albinus  , 
qui  ne  lui  eft  en  rien  préférable ,  6c  qui  me  paroît  même  moins  propre  à  faire  l'inci- 
Bon. 
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la  chirurgie  &  l'anatomie  (a).  M.  Raw  avoit  vu  opérer  le  Frère  Jacques  en 
Hollande  ,  8c  particulièrement  à  Amfterdam  (b) ,  comme  le  rapportent  Mrs. 
Albinus  père  oc  fils  (c)  ,  Se  comme  je  l'ai  fouvent  entendu  dire  autrefois 
moi-même  à  Ruyfch  ,  mon  fécond  maître  en  chirurgie  Se  en  anatomie ,  &  à 
d'autres  Médecins  Se  Chirurgiens  d'Amfterdam  ;  il  connoiffoit  peut  -  être 
auffi  dès  lors  les  perfections  que  M.  Mery  avoit  ajoutées  à  la  méthode  de 
ce  Frère ,  &  par  l'ouvrage  ci-devant  cité  de  Lijler  ,  publié  dès  l'année  1699  , 
les  fuccès  de  M.  Maréchal  ;  ces  différens  motifs ,  joints  à  fon  intrépidité  natu- 
relle ,  &  aux  grandes  lumières  qu'il  avoit  dans  l'anatomie ,  le  déterminèrent 
à  incifer  d'abord  le  périné ,  enfuite  le  cou  de  la  veille  (<i) ,  &  enfin  la  vefïie 
même  ,  exactement  dans  le  même  endroit  que  Frère  Jacques  ,  au  rapport 
de  M.  Mery,  St  les  anciens  avoient  coutume  de  le  faire,  ainli  que  j'en  ai 
été  fouvent  témoin  en  voyant  opérer  M.  Raw  à  Amfterdam  [e).  Ce  dernier 
adopta  la  fonde  crénelée ,  confeillée  par  M.  Mery  ;  mais ,  comme  Frère  Jac- 
ques ,  il  fe  fervoit  d'une  fonde  un  peu  plus°grofle  que  l'ordinaire  pour  faire 
l'incilion  de  la  veffie  (f) ,  &  fubilituoit  au  gorgeret  les  deux  conducteurs  , 
mâle  St  femelle  ,  repréfenrés  pj.  XXVIII.  fig.  z  St  3.  ;  fon  lithotome  St  fes 
renettes  étoient  à  peu  près  les  mêmes  que  ceux  dont  on  eft  dans  l'ufage  de 
fe  fervir  dans  le  grand  appareil.  Il  faifoit  coucher  fes  malades  fur  le  dos  pour 
les  opérer  ,  ayant  les  fefïes  convenablemant  élevées ,  à  peu  près  comme  on 
le  rapporte  de   Frère  Jacques  (g)  ,  mais  il  les  lioit  autrement  qu'on  n'a  cou- 

(a)  J'ai  refté  en  Hollande  depuis  la  printems  de  1706  jufqu'au  mois  d'Oftobre  de  l'année 
1710,  &  j'ai  palTé  la  plus  grande  partie  de  ces  cinq  ans  à  Amfterdam  ,  où  j'affiftois  très- 
affidument  St   très-attentivement  aux  opérations  de  Raw, 

(b)  Quelques-uns,  tels  que  l'Auteur  anonime  delà  préface  de  Colot,  pag.  LUI.,  & 
IVT.  Fouben  dans  les  Mémoires  de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie  ,  ont  avancé  que  M. 
Raw  avoit  vu  opérer  Frère  Jacques  à  Paris ,  S*  que  c'eft-là  où  il  avoit  appris  fa  métho- 
de ;  mais  il  eft  très- fur  que  dans  le  tems  où  Frère  Jacques  étoit  à  Paris ,  M.  Raw  ne  s'y 
irouvoit  pas,  Si  que  ce  fut  à  Amfterdam  en  1698  qu'il  vit  enfin  les  opérations  de  ce 
Frère. 

(.c)  Le  premier  dans  Toraifon  funèbre  de  Raw  pag.  z8 ,  &  le  dernier  dans  fon  index 
fupellec}.   anat. 

(d)  Comme  le  remarque  Albinus  le  père  L.  C.  p.  29  ,  quoique  fon  fils  ,  Denis  &  autres 
ayent  prétendu  depuis  que  Raw  n'ouvroit  que  le  feul  corps  de  la  veffie ,  fans  toucher  à 
fon  cou. 

(e)  Dans  les  épreuves  multipliées  que  j'ai  faites  dans  ce  tems-là ,  8c  dans  la  fuite  enco- 
re ,  de  la  méthode  de  M.  Raw  furies  cadavres ,,  j'ai  toujours  trouvé  que  mon  incifion  ne 
fe  bornoit  pas  au  corps  de  la  veffie ,  &  qu'elle  intérefl'oit  auffi  le  cou  de  cet  organe  ; 
mais  je  penfois  alors  que  cela  vénoît~de  ce  que  je  ne  conndiflbis  pas  encore  bien  la  ma- 
nœuvre dont  M.  Raw  fe  fervoit  pour  n'entâmer  que  le  corps  de  la  veffie. 

(/)  Ayant  demandé  à  Raw  la  raifon  de  la  groffeur  de  fa  fonde ,  il  me  répondit  que  cré- 
toit  pour  donner  plus  de  fureté  à  fon  incifion  ,  &  pour  que  le  biftouri  ne  fût  pas  auffi  ex- 
pofé  à  fortir  de  la  crenelure.  Cette  plus  grande  épaiffeur  de  la  fonde  de  Raw  eft  bien 
marquée  dans  la  première  fig.  c\' ûlbinus  &.  dans  notre  XXXI.  pi.  fig.  1.  quoiqu'aucun  Au- 
ieur  ,  que  je  fçache,  n'en  ait  fait  mention  ;  quant  à  fa  courbure  ,  qu' Albinus  dit  auffi  être 
plus  confidérable  que  dans  les  fondes  ordinaires  ,  après  l'avoir  comparée  avec  ces  der- 
nières ,  je  ne  me  fuis  point  apperçu  qu'elle  fût  plus  grande  ;  car  on  oblervera  qu'il  faut 
pour  le  grand  appareil  des  fondes  fort  courbes,  Si,  comme  dit  Garangeot ,  à  grande  cour, 
bure  ,  chap.   du  grand  app. 

(g)  La  Cotation  que  Raw  donnoit  à  fes  malades  a  été  peut-être  mieux  décrite,  pas 
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tume  de  le  faire  5c  de  le  repréfenter  (a).  Parmi  ceux  qui  ont  décrit  la  mé- 
thode de  Raw  ,  il  en  eft  peu  qui  ayent  fait  connoître  exactement  fa  pratique 
à  cet  égard  ,  &  je  remarque  que  la  plupart  ont  entièrement  négligé  ce  point; 
c'eft  pourtant  un  fupplément  néceffaire  à  l'hiftoire  de  cette  méthode  ,  Se 
d'autant  plus  important,  que  la  manière  dont  Raw  lioit  fes  malades  eft  beau- 
coup moins  effrayante  que  celle  dont  on  fe  fert  communément.  Cette  der- 
nière augmente  extrêmement ,  fuivant  Tolet ,  la  crainte  de  l'opération  ,  Se  la 
terreur  qu'elle  infpire  eft  portée  quelquefois  au  point ,  que  M.  Winjlow  l'a 
vue  fuivie  de  la  mort  (b).  Ainfi  à  la  place  de  ces  lacqs  prodigieufement 
longs  avec  lefquels  les  autres  lithotomiftes  garrotoient,  pour  ainfi  dire,  les 
malheureux  malades  ,  depuis  la  tête  jufqu'aux  pieds  ,  de  manière  à  leur 
caufer  une  mortelle  frayeur,  M.  Raw  prenoit  Amplement  deux  bandes  de 
laine  courtes  8c  plattes  (c)  ,  qui  n'excédoient  pas  la  longueur  de  quatre 
pieds  •  après  avoir  fait  à  Tune  de  ces  bandes  une  anfe  Se  un  nœud  cou- 
lant 'comme  on  le  voit  pi.  XXIX.  fig.  10.  lett.  A ,  il  embraffoit  avec  cette  anfe 
la  main  droite  près  du  carpe  ,  &  l'attachoit  à  la  jambe  droite  ;  il  en  fai- 
foit  autant  à  la  main  8c.  à  la  jambe  de  l'autre  côté  ,  mais  il  ne  fixoit  pas  les 
bandes  un  peu  au-deiîus  des  deux  malléoles  ,  comme  on  le  pratique  commu- 
nément •  il  les  arrêtoit  immédiatement  au-dellbus  des  genoux  ,  un  peu  plus 
haut  que  le  gras  des  jambes  (d).  Pour  faire  l'incilïon  il  mettoit  à  terre  le  ge- 
nou droit  ,  prenoit  avec  la  main  gauche  l'extrémité  de  la  fonde  crénelée  , 
qu'il  avoit  introduite  dans  la  veme  ,  8c  s'étant  allure  de  fa  convexité ,  il  in- 
cifoit  les  parties  ,  SC  tiroit  enfuite  la  pierre'  comme  nous  l'avons  déjà  dit  , 
prefque  toujours  avec  le  plus  grand  lucçès1.  Ee  '  bonheur  qui  accompagnoit 
fes  opérations ,  &  le  prodigieux  nombre  de  fujets  qu'il  a  taillé  par  la  mé- 
thode dont  nous  parlons  ,  l'en  a  fait  regarder  comme  l'Auteur  par  la  plu- 
part des  Chirurgiens,  à  l'excluiionde  iVlrs.  Mery  &  Maréchal,  Se  prefque  tout 
le  monde  l'a  appellée  jufqu'aujourd  hui  ,  eh  conféquence  ,  méthode  de  Raw. 
Mais  depuis  que  le  célèbre  Jacques  Douglas  a  publie  à  Londres  en  172,6,  fon 
traité  Anglois  fur  l'appareil  latéral ,  traduit  depuis  en  latin  8c  imprimé  à 
Leyde  en  172.8,  dans  lequel  il  rend  compte,  après  avoir  expofé  les  métho- 
des de  Frère  Jacques  &  de  Raw  ,  des  corrections  qu'a  faites  dernièrement 
M.  Chefelden ,  8c  des  opérations  qu'il  a  pratiquées  à  Londres ,  d'après  ces  mê- 
mes corrections  ,  on  a  commence  de  donner  à  cette  méthode  le  nom  de 
tadle  latérale  ou  d'appareil  latéral,   parce   que    dans  cette  manière    d'opérer 


Erndel  dans  Ton  voyage  d'Angleterre  &  de  Hollande^  (  pag.  119.  ),  que  par  aucun  autre 
Auteur.  On  voit  par  cet  ouvrage  ,  comme  j'en  ai  été  moi-même  témoin  ,  que  Raw  pla- 
çoit  quelquefois  le  calculeux  fur  un  coffre  ,  lorfqu'il  ne  trouvoit  point  de  table  propre  à 
cet  ul'age.  Garangeot  a  donc  tort  de  dire  dans  fes  opérations  l  tom.  II.  pag.  ici.)  que  le 
même  Raw  fituoit  &  lioit  le  malade  comme  dans  le  grand  appareil  ;  je  peux  certifier  que 
cela   eft  faux  ayant  vu  fouvent  le  contraire. 

(a)  Voy.  Tolet  tr.  de  la  lithot.  chap.  XVI.  &  Alghifi  lib.  de  lithot.  tab.  IX  Se  XVI. 

(fc)  Lettre   à   M.  Morand  fur  le  haut  appareil. 

(c)  Erndel  L.  C.  pag.    110. 

(d)  Fehri  a  fait  la  même  remarque  dans  fa  diff.  çi-deffus  citée  de  ealculo  vejica  Stc, 
pag.  17. 

on 
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on  fait  l'incifion  plus  à  côté  du  périné  8c  de  la  vefïïe ,  que  dans  le  grand 
appareil ,  où  cette  incifion  fe  trouve  bornée  à  l'urethre  en  ligne  direde. 

X  I  V. 

Mais  avant  de  paffer  aux  nouvelles  perfections  que  M.  Chefelden  5t  d'autres  L'Auteur  eft 
ont  ajoutées  depuis  à  l'appareil  latéral  ,  il  me  refte  encore  quelque  chofe  ap^Rw' 
à  dire  touchant  Raw  ,  £>C  à  expofer  les  remarques  qu'une  longue  expérience  qui  ait  fait  u= 
&  mes  réflexions  m'ont  donné  occafion  de  faire  fur  fa  méthode.  Ayant  ter-  ^f^oL""5 
miné  en  Allemagne  mes  études  de  médecine  ,  la  réputation  des  célèbres  Mé- 
decins qui  faifoient  alors  la  gloire  de  la  Hollande  ,  m'attira  dans  ce  païs-là^ 
où  je  demeurai  près  de  cinq  ans  dans  une  étude  continuelle  de  l'anatomie  Se 
de  la  chirurgie,  pour  laquelle  je  me  fentois  la  plus  grande  ardeur.  Pendant 
les  premières  années ,  je  pris  affidument  les  leçons  de  Ruyfch  &C  de  Raw  , 
mais  dans  les  dernières  ,  je  commençai  à  enfeigner  moi-même  l'anatomie  6c 
la  chirurgie  aux  jeunes  étudians.  J'eus  donc  la  facilité,  durant  ce  tems-là ,  de 
voir  très-fouvent  les  opérations  de  M.  Raw  ,  8c  de  m'exercer  enfuite  à  ces 
mêmes  opérations,  fur  les  morts ,  &C  de  les  démontrer  aux  jeunes  élevés  qui 
fuivoient  mes  leçons,  lorfque  j'eus  obtenu  de  M.  Ruifch  la  permiflîon  de  faire 
fervir  à  mes  difleûions  Se  à  mes  démonftrations  chirurgicales,  les  cadavres  de 
ceux  qui  mouroient  à  l'Hotel-Dieu  d'Amfterdam.  Par  la  réunion  de  tous  ces 
différens  fecours  ,  je  me  mis  fi  bien  au  fait  de  la  taille  de  Raw  ,  que  je  ne 
balançai  pas  à  la  pratiquer  fur  le  vivant  même  dès  que  l'occafion  s'en  préfenta. 
En  l'année  1709  ,  pendant  laquelle  la  ville  de  Tournai ,  dans  le  Braban  ,  étoit 
affiégée  par  ies  Alliés  ,  j'obtins  ,  à  la  recommandation  de  Ruyfch ,  une  place 
de  Médecin  dans  l'armée  auxiliaire  des  Hollandois,  avec  laquelle  j'avois  déjà 
fait  la  campagne  de  1707.  On  établit  à  Audenarde  un  Hôpital  militaire,  pour 
y  recevoir  les  malades  Se  les  blefîés ,  8c  dans  le  nombre  de  ces  derniers  il  s'of- 
frit enfin  heureufement  à  moi  un  pauvre  enfant  de  quinze  ans  qui  avoit  une 
pierre  dans  la  veffie  ;  je  le  taillai  avec  fuccès  fur  la  fin  du  mois  d'Août  par  la 
méthode  8c  avec  les  inftrumens  de  Raw  ,  en  préfence  de  M.  de  Quavre  ,  Chi- 
rurgien major  de  l'armée  de  Hollande  ,  6c  de  plufieurs  autres  perfonnes  ;  la 
pierre  dont  je  Je  délivrai  pefoit  deux  onces.  En  1710  je  fus  appelle  à  Altorf 
pour  y  profeilèr  la  médecine ,  l'anatomie  8c  la  chirurgie  ;  mais  avant  de  m'y 
rendre  ,  je  palTai  en  Angleterre  ,  où  je  m'efforçai  de  profiter  des  lumières  des 
plus  célèbres  Médecins  8c  Chirurgiens ,  8c  de  celles  fur-tout  de  Mrs.  Cypria- 
nus ,  BuJJïire  8c  Lavaterus  ,  après  quoi  je  vins  à  Altorf ,  fur  la  fin  de  la  mê- 
me année  1710.  Je  taillai  encore  dans  cette  ville  en  171 2,  en  préfence  d'un 
grand  nombre  d'étudians  en  médecine  ,  un  enfant  de  fept  ans  ,  à  la  ma- 
nière de  Raw  ,  telle  que  je  l'avois  enfeignée  8c  démontrée  peu  de  tems  au- 
paravant dans  mes  préleçons  de  chirurgie  ,  &C  dans  mon  cours  d'opérations , 
ce  que  j'ai  fait  enfuite  derechef  quelquefois  ,  fur-tout  après  m'être  fixé  à 
Helmftad ,  tant  dans  cette  ville  ,  qu'en  divers  autres  endroits  (a)  ;  8c  j'ai  été 

(a)  En  1728  j'écrivis  à  M.  Douglas  une  lettre  inférée  dans  fa  dilT.  du  haut  app.  (p.  128) 
par  laquelle  je  l'informois  que  j'avois  taillé  à  Brème  deux  calculeux ,  l'un  par  l'appareil  laté- 
ral ,  &  l'autre  par  le  haut  appareil  ;  wye{  auffi  ma  differtation  fur  cette  dernière  méthode. 
Tom.  IL  Y  y 
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le  premier,  autant  que  je  peux  le  fçavoir  ,  qui  ait  pratiqué  ,  après  Raw  ,  l'ap- 
pareil latéral  fur   le  vivant.  Depuis  l'année   1708  ,    où  je  commençai  à  enfei- 
"ner  la  chirurgie,  je  n'ai  jamais  celle  d'expofer  cette  méthode  de  tailler  à  mes 
écoliers ,  8c  je  la  leur  ai  très-fouvent  démontrée  intuitivement  fur  les  cadavres. 
Je  donnai  enfuite  dans  la  première  édition  allemande   de  mes  Institutions  de 
Chirurgie  ,    qui  parut  à    Nuremberg  en  17 18  ,  Si  qui   fut   fuivie  depuis  de 
quelques  autres  ,  une  courte  defcription    de  la  méthode    de  Frère   Jacques 
au  XIe.  §  ,  après  avoir    dit  que  cette  méthode  ,  telle  qu'elle  étoit  pratiquée 
autrefois  par  ce  Frère  ,  ne  valoir  rien  du  tout  ;  que  divers  Auteurs  avoient  ce- 
pendant reconnu  qu'elle  pouvoit  devenir  excellente  à  plulieurs  égards,  pourvu 
qu'elle  fût  corrigée   de   les  imperfections  par  des  Chirurgiens    fages  6c  bien 
initruits  de   l'anatomie  ,    Se  que  néanmoins    perfonne  n'avoit  encore  ofé    la 
mettre  en  pratique  fur  le  vivant  ;  j'ajoutai  enfin  ce  peu  des  paroles  ,  qui  me 
paroiilent  renfermer  très   en  raccourci,  tout  ce  qu'on  peut  dire  déplus  im- 
portant fur  cette  opération  ,  quoiqu'aucun  des  Auteurs  modernes  qui  ont  traité 
depuis  cette  matière  ,  n'en  a  fait  mention.  »  M.    Raw  ,  difois-je,  me  paraît 
savoir  utilement  corrigé  la  méthode  de  Frère    Jacques  ;  il  fait  fon  inciiioa 
«dans  le   même    endroit    que   ce    Frère  ,  comme  j'en  ai  été  témoin  ,   mais 
»il  ne  fe  fert  pas  des  mêmes  inftrumens  ;  il  incife  les  parties  fur  une  fonde  cre- 
«nelée  ,  &  achevé  enfuite  très-heureufement  fon  opération  avec  les  conduc- 
teurs mâle  Si  femelle,  tout  comme  on  le  pratique  dans  le  grand  appareil.» 
En  comparant  enfuite  (  §  XII.  )  le  grand   appareil  Se  le  latéral  ,  j'obferve  que 
dans  la  méthode  de  Frère  Jacques  corrigée  par  M.  Raw  ,  »  en  incifant  auffi 
«profondément   qu'on  eft    obligé  de   le  faire  (  Se  beaucoup  plus   que   dans 
»le  grand  appareil  )  pour  mettre  à  découvert  la  portion  de   la  fonde   qui  eft 
wdans  la  veffie  ,  il  eft  difficile  qu'on  ne  bleffe  les  parties  circonvoifines,  qu'on 
»  aurait  intérêt  de  ménager:»   remarque   que  quelques  Auteurs    (a)    fe  font 
approprié    depuis ,  fans  me  nommer.  Le  peu  que  je  viens  de  dire  fur  la  taille 
latérale  me  parut  pouvoir  fuffire  aux  habiles  gens  ,  dans  un  tems  où  il  n'y  avoir 
perfonne  ,   li  ce  n'eft  moi  ,  qui  s'occupât  tant  foit  peu  de  cette  méthode  ., 
Se   où  tout  le  monde  gardoit  un  profond  fîlence  fur  ce  qui  la  concernoit  ; 
mais  comme  les  vives  difputes  qu'elle  avoit  fait  naître  autrefois ,  &  qui  étoienr 
afîbupies  depuis  long-tems,  ont  commencé  à  fe  renouveller  depuis  peu  avec 
beaucoup  de   chaleur,   Si  qu'on  difeute  de  nouveau  les   avantages  qu'elle  a 
fur  toutes  les  autres  méthodes  ;    avantages  qui    doivent  lui  faire    donner  la 
préférence  ,    j'ai  cru  devoir  en  parler  ici-  avec  plus  d'étendue  Si  de  détail  ; 
j'expoferai  donc  non-feulement  tout  ce  que  j'ai  vu  ,  entendu  8t  remarqué  au- 
trefois en  affiliant  aux  opérations  de  M.  Raw  ,  mais,  encore  tour  ce  que  mes 
réflexions ,  mes  le&ures  ,  Se  mon  expérience  m'ont  appris-  de  particulier  fur 
le  fujet  dont  il  s'agit;  en  un   mot,  je  n'ometrai  rien  de    ce  qui  me  paroîtra 
pouvoir  jetter  quelque  nouvelle   lumière    fur   la  taille  de  M.  Raw ,  Se  coiv 
tribuer  à  completter    l'hiltoire   de  cet  illuftre  lithotomifte. 


( 


a)  Ceci  regarde  principalement  Alblnus  le  fils ,  dans  fa    defcription  de  la  méthode  de- 
■v ,  Si  Douglas  hift.  de  l'app.  latéral ,  pag.  54  de  l'édit  angl.  Si  p.  65.  de  la  latins». 
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X  V. 

Ainfi  donc,  à  ce  que  j'ai  déjà  dit  ci  -  devant  (  §  XIII.  )  touchant  la  ma-  Autres  re- 
fiière  dont  M.  Raw  lioit  fes  malades  ,  fur  la  plus  grande  épaiffeur  de  fa  fon-  «'nlnt'  m"/ 
de  ,  8c  fur  la  forme  de  fon  biftouri ,  &c.  toutes  chofes  dont  perfonne  n'avoit  Raw  •  &  &> 
parlé  avant  moi ,  je  vais  ajouter  ici  encore  quelques  particularités  ,  qui  re-  m-thods° 
gardent  tant  la  méthode  que  la  vie  de  ce  grand  opérateur,  que  j'ai  connu  de 
la  façon  la  plus  intime.  Et  premièrement  ce  que  Garangeot  avance  que  les 
Magiltrats  d'Amfterdam  ,  pour  récompenfer  l'habileté  de  M.  Raw  en  chirurgie 
voulurent  lui  donner  la  première  chaire  d'anatomie  ,  Se  lui  procurèrent  en 
conféquence  un  bonnet  de  Do£teur  en  médecine  (a)  ,  eft  de  toute  faufieté  * 
c'eft  une  erreur  démentie  par  la  vie  même  de  M.  Raw ,  publiée  par  M.  Al- 
binus  le  fils ,  ÔC  traduite  en  françois  dans  la  féconde  édition  des  opérations 
de  Garangeot  (b)  ;  enforte  que  cette  pièce  même  eût  dû  le  défabufer.  Les 
Magiltrats  d'Amfterdam  ne  pouvoient  pas  faire  ce  que  Garangeot  leur  at- 
tribue, puifque  avant  qu'ils  connuflent  feulement  le  nom  de  Raw,  avant  qu'il 
eût  fait  aucune  opération  dans  leur  ville  ,  6c  qu'il  y  eût  même  fixé  fon  féjour , 
il  avoir  déjà  obtenu  à  la  manière  ordinaire  ,  le  grade  de  Docteur  dans 
l'Univerfité  de  Leyde ,  où  il  fe  rendit  pour  la  féconde  fois ,  peu  de  tems 
après  qu'il  fut  retourné  de  France  en  Hollande  (c)  ;  l'adte  de  fon  doctorat 
eft  du  11  Mai  de  l'année  1694,  ainfi  que  le  rapporte  Garangeot  lui-mê- 
me (d)  d'après  Albinus.  Ce  dernier  (e)  ,  &  Garangeot  (/)  encore  d'après 
lui ,  dit  que  Raw ,  ennuyé  de  mener  une  vie  errante  8c  vagabonde  ,  établit  en- 
fin fon  domicile  à  Amfterdam  ,  où  il  fubfiftoit  par  l'enfeignement  de  l'ana- 
tômie ,  &  en  exerçant  particulièrement  la  partie  de  la  médecine  qui  guérit 
avec  la  main  ,  c'eft-à-dire  la  chirurgie  ,  qui  avoit  toujours  été  fon  inclina- 
tion favorite  (g).  On  voit  donc  clairement  par-là  ,  que  les  Magiftrats  d'Amf- 
terdam ne  lui  avoient  point  procuré  le  bonnet  de  Dofteur,  comme  l'allure 
Garangeot  [h)  quelques  pages  auparavant  ,  qu'il  n'en  étoit  point  du  tout 
connu  alors  ,  &  qu'il  avoit  déjà  pris  le  doctorat  lorfqu'il  vint  s'établir  dans 
la  capitale  de  la  Hollande.  Il  eft  encore  faux  ,  que  le  Sénat  de  cette  ville  ait 
voulu  lui  donner  la  première  Chaire  d'anatomie  ,  puifque  cette  Chaire  étoit 
déjà  occupée  depuis  trente  ans  ,  8c  avec  la  diftinâion  que  tout  le  monde  fçait, 
par  le  célèbre  Ruyfch  ,  avant  que  M.  Raw  fût  feulement    connu  à  Amfterdam , 


(a)  On  verra,  dit  Garangeot  (  op.  de  chir.  édit.  II.  tom.  II.  pag.  oï.  )  que  la  bonne 
chirurgie  lui  attira  l'ejlime  des  Magiftrats  d' Amfterdam ,  qui  foulant  lui  donner  la  première 
Chaire  d'anatomie  ,  lui  procurèrent  un  bonnet  de  Docteur  en  médecine  ,qui  ne  lui  coûta  qu'une 
diJJ'ertation  fur  l'origine  &  la  régénération  des  dents. 

(b)  Voye\  cette  vie  de  Raw  pag.  93  &  fuiv.  ou  l'original  d' Albinus  fol.  3. 

(c)  On  peut  s'inftruire  plus  amplement  de  ce  fait  ,  foit  dans  l'oraifon  funèbre  de  M. 
Raw   par  Albinus  le  père  ,  foit  dans  la  vie  que  le  fils  en  a  donné. 

(d)  Dans  l'endroit  cité  tout- à  l'heure  page  98. 

00  Conf.  Rawii  refponfîo  ad  defenf.  Ruyfchii  pro  femo  feroti ,  in  principio. 

(/)  Ibidem. 

(g)  Id.  ibid. 

(.h)  Ibid.  pag.  91. 

Y  y  ij 
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6c  qu'il  continua  à  la  remplir  jufqu'aprës  la  mort  de  ce  dernier  ,  Se  pendant 
tout  le  refte  de  fa  vie.  Pouvoit-il  y  avoir  d'ailleurs  quelque  raifon  d'ôter 
la  première  Chaire  d'anatomie  à  un  Profeifeur  du  mérite  &  de  la  réputation 
de  Ruyfch  ,  pour  la  donner  à  un  homme  qui  n'avoit  encore  rien  fait  de  con- 
fidérable  (a)  ?  J'oferois  bien  jurer  que  jamais  le  Sénat  d'Amfterdam  n'a  feule- 
ment penfé  à  cela  ,  Se  je  ne  comprends  pas  où  Garangeot  a  puifé  cette  ane- 
doûe.  Il  eft  fur  au  contraire  ,  ce  que  l'amour  feul  de  la  vérité  m'engage  à 
dire  ,  que  Raw  n'a  jamais  rempli  à  Amfterdam  la  féconde  Chaire  même  d'ana- 
tomie ,  St  beaucoup  moins  encore  la  première,  ni  joui  des  honneurs  ÔC  fait 
les  fonctions  de  Profeffeur  public  ;  il  n'enfeignoit  dans  cette  ville  que 
comme  un  Docteur  particulier  ,  ainfi  qu'il  eft  permis  prefque  à  tout  Docteur 
de  le  faire  (b)  ,  St  que  je  l'ai  fait  moi-même.  Du  refte  ,  Albinus  a  raifon  de 
dire  que  Raw  s'étoit  principalement  livré  à  Amfterdam  à  la  cure  des  mala- 
dies qu'on  guérit  par  opération  ,  car  il  fe  foucioit  fort  peu  de  traiter  les 
maladies  internes  ,  8l  pour  dire  la  vérité  ,  il  n'étoit  guère  verfé  dans  leur 
traitement ,  ne  s'étant  prefque  entièrement  appliqué  qu'à  la  chirurgie.  Ce 
fut  quelque  tems  après  que  Frère  Jacques  eut  quitté  Amfterdam  ,  qu'il  s'at- 
tacha avec  plus  d'ardeur  que  jamais  à  l'opération  de  la  taille  par  l'appareil 
latéral  ,  qu'il  n'avoit  peut-être  pas  encore  faite  du  tout ,  ou  du  moins  très- 
peu  fouvent ,  depuis  fon  retour  de  France  ,  d'où  il  étoit  nouvellement  ar- 
rivé ;  le  fuecès  avec  lequel  il  tailla  par  cette  méthode  lui  ayant  acquis  une 
grande  réputation  ,  le  Sénat  l'honora  enfin  du  titre  de  Lithotomijîe  public 
(c).  Au  furplus ,  je  ne  dois  pas  paffer  fous  filence ,  que  toutes  les  fois  qu'il 
démontroit  un  cours  d'opérations  de  chirurgie  à  la  prière  des  étudians , 
auxquels  il  le  faifoit  payer  très- chèrement  (d)  ,  lorfqu'il  en  étoit  venu  à  la 
lithotomie  ,il  leurdifoit:  Comme  je  fuis  principalement  obligé  de  vivre  ù  de  fub- 
Jj-Jler  de  cette  opération  ,  je  ne  vous  en  parlerai  point  du  tout  ;  fi  fétois  forcé 
à  vous  en  dire  quelque  chofe ,  ce  que  je  vous  en  dirois  ne  fer  oit  pas  vrai  (e) ,  cefl 
pourquoi  faime  mieux  me  taire  tout-à-fait  fur  cet  article.  Si  vous  pouve\  ap- 
prendre ma  méthode  en  me  voyant  tailler  fur  les  vivans  ,  je  ne  m'y  oppofe  pas  j 
du  reflc  ,  lifci  Celfe.  Ces  derniers  mots  furent  long-tems  une  énigme  pour 
moi ,  mais  je  compris  enfin  que  Raw  vouloit  dire  par-là  ,  qu'il  falloit  faire 
l'incifion  ,  à  l'aide  de  la  fonde  crénelée ,  au  même  endroit  où  Celfe  enfeigne 
de  la  faire  fur  la  pierre ,  fans  fe  fervir  de  la  fonde.  Dans  le  tems  où  j'étois-  à 
Amfterdam  ,  St  dès  l'année  1706  St  1707  ,  M.  Raw  avoit  deffein  de  publier 
une  petite  diil'ertation  épiftolaire(/)  fous  ce  titre:  De  ncglecîis  quibufdam  in 
aculo  0  aure  ,  dans  laquelle    il    fe     propofoit     principalement    de    décrire 

{a)  Comme  il  confie  par  l'oraifon  funèbre  de  Raw  par  Albinus  le  père ,  pag.  20. 

(b)  Si  on  avoit  quelque  doute  fur  cela  ,  on  peut  confulter  la  X1II«.  épit.  anatomique  de 
Ruyfch  pag.  21. 

(c)  Stadj  opérateur. 

(d)  Albiniu  le  pcre  (L.  C.  p.  ij.)  ne  le  diffimule  pas;  Raw  exigeoit  à  la  rigueur  de  cha- 
cun de  fes  écoliers,  cent  écu?  d'Allemagne  pour  Ton  cours  d'anatomie  &  d'opérations» 

(e)  On  remarquera  qu'il  étoit  très- avare   Se  envieux. 

(f)  Il  n'avoit  ni  la  patience  ,  ni  peut- être  les  autres  qualités  néceiTaires  pour  entreprea? 
dre  de  grands  ouvrages» 
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6c  de  repréfenter  cette  apophyfe  du  marteau  ,  à  laquelle  quelques  ana- 
tomiftes  ont  donné  depuis  fon  nom  ;  il  m'avoit  dit  plulieurs  fois  ,  ainfi  qu'à 
beaucoup  d'autres  ,  que  les  figures  qui  dévoient  entrer  dans  fon  opufcule 
étoient  déjà  chez  le  graveur.  Il  n'a  cependant  publié  ni  cet  opufcule  ,  ni 
quoi  que  ce  foit ,  à  l'exception  de  l'oraifon  inaugurale  qu'il  prononça  publi- 
quement lorfqu'il  prit  pofieffion  de  la  Chaire  d'anatomie  8c  de  chirurgie 
dans  l'Univerfité  de  Leyde  ,  après  la  mort  de  Bidloo  ;  enfin  je  ne  dois  point 
omettre  que  Denis ,  Chirurgien  lithotomifte  de  Leyde  ,  que  j'ai  déjà  cité 
plus  haut  ,  dit  dans  la  préface  ÔC  le  commencement  de  fes  obfervations  chi- 
rurgicales de  calculo  G"  lithotomia  ,  imprimées  en  173 1  ,  qu'il  n'a  donné  fon 
ouvrage  que  pour  faire  connoître  à  tout  le  monde  ce  que  la  pratique  lui 
a  appris  touchant  la  taille  de  Raw  ;  fur  quoi  il  eft  bon  de  remarquer  ,  com- 
me je  l'ai  déjà  fait  ci-devant,  que  Denis  ne  décrit  nulle  part  la  méthode  de 
Raw  ,  qu'il  allure  lui  avoir  été  révélée  par  ce  dernier  à  l'article  de  la  mort , 
2>C  qu'il  s'attache  prefque  uniquement  à  prouver  que  Raw  en  eft  réellement 
l'inventeur  ,  qu'elle  eft  fupérieure  à  toutes  les  autres  méthodes  ,  8c  qu'elle 
lui  réufîît  très-bien. 

XVI. 

M.  Chefelden  ,  l'un  des  plus  célèbres  Chirurgiens  d'Angleterre  ,  ayant  aban-  Première; 
donné  pendant  quelque  tems  la  taille  hypogaftrique  (a)  ou  le  haut  appa-  chïjiïdn,  o« 
reil ,  qu'il  avoit  fouvent  pratiqué  auparavant  ,  après  M.  Jean  Douglas  ,  avec  plutôt  de 
une  adreffe  admirable  8c  des  fuccès  étonnans,  voulut  éprouver  encore  \aBamhr' 
taille  de  Raw,  à  laquelle  il  fit  des  corrections,  qui  ont  donné  nailTance  à  deux 
autres  méthodes  ,  qu'il  regarde  comme  préférables  à  toutes  celles  qui  étoient 
connues  avant  lui  ,  6c  qu'il  exécute  avec  de  nouveaux  inftrumens  de  fon 
invention.  La  première  de  ces  correftions  appartient,  fuivant  M.  Douglas  (b)9 
à  un  autre  Chirurgien  Anglois  nommé  Bamber,  qui  en  fit  ufage  avant  M. 
Chefelden  ,  dans  l'un  des  Hôpitaux  publics  de  Londres  ;  M.  Douglas  nous 
apprend  que  Bamber  fuivoit  dans  tous  fes  points  la  méthode  de  Raw  ,  telle 
qu'elle  a  été  décrite  par  Albinus ,  fi  ce  n'eft  qu'avant  d'opérer  il  injeftoit  la 
veflle  avec  de  l'eau  tiède,  comme  dans  le  haut  appareil ,  ÔC  qu'il  a  taillé  de 
cette  manière  un  grand  nombre  de  perfonnes  avec  autant  de  bonheur  que 
Raw  le  faifoit  autrefois  par  fa  méthode.  Je  fuis  fâché  que  Douglas  ne  nous 
dife  point  comment  on  retënoit  dans  la  vefîîé  l'eau  qui  y  avoit  été  injectée, 
fans  doute  avec  une  fonde  creufe  ,  lorfqu'on  retiroit  cette  fonde  pour  intro- 
duire à  fa  place  dans  la  veille  la  fonde  crénelée  de  Raw  ;  il  eft  probable  que 
pendant  ce  changement  des  fondes,  toute  l'eau  qu'on  avoit  pouffée  dans 
cette  partie  devoit  s'écouler ,  8c  l'injeâion  devenir  prefque  inutile.  M. 
Chefelden  a  fait  des  corrections  plus  nombreufes  6c  plus  importantes  à  la 
méthode   de  Raw  ,  6c  voici  de  quelle  manière  il  exécute  la  fienne. 

XVII. 

,*  A  ,     ■  -  Méthode 

Il  place  le  malade  fur  une  table  quarree ,  plus  élevée  par  le  bord  fur  lequel  particulière  à 


(a)  Joubert  appelle  mal-à-propos  hypogaftrique  l'incifion  qu'on  fait  au  périné  pour  tirer 
2a  pierre  de  la  veffie  ;  le  mot  de  feilion  hypogaftrique   défigne  plutôt  Is  haut  appareil, 

(b)  Hift.de  l'app.  latéral» 
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portent  les  feffes  du  îujet ,  que  par  l'autre  (a)  ;  Se  l'ayant  fait  coucher  fur  le 
dos  ,  il  lui  met  fous  les  feffes  Se  fous  la  tête  un  oreiller  ,  de  façon  que  le  ven- 
tre fe  trouve  lîtué  un  peu  plus  bas  que  ces  parties  ;  les  feffes  doivent  s'avancer 
un  peu  par-delà  le  bord  de  la  table.  On  écarte  les  jambes  Se  les  cuiffes,  Se 
les  ayant  fait  fléchir  convenablement ,  on  attache  enfin  les  poignets  aux  che- 
villes du  pied  ;  trois  aides  affujettiffent  le  malade  dans  cette  fituation  ;  deux 
lui  écartent  les  genoux  Se  les  pieds  ,  Se  le  troifième,  fitué  près  de  la  tête, 
lui  affermit  les  épaules  avec  fes  deux  mains  ,  afin  qu'il  ne  puiffe  ni  fe  mou- 
voir ,  ni  fe  retirer  pendant  l'opération.  Cela  fait  ,  M.  Chefelden  introduit  dans 
la  veffie  ,  de  la  manière  accoutumée ,  une  fonde  de  fer ,  qui  eft  tout-à-la  fois 
creufe  Se  crénelée  (b),  Se  à  la  faveur  de  cette  fonde,  il  injefte  dans  cette  par- 
tie ,  comme  on  le  pratique  dans  le  haut  appareil  (c)  ,  autant  d'eau  que  le 
malade  peut  en  fupporter  ,  fans  reffentir  une  grande  douleur  (d)  ;  pour  em- 
pêcher que  la  liqueur  ne  retourne  fur  fes  pas,  il  entoure  Se  ferre  la  verge  ,  fans 
retirer  la  fonde  de  la  veffie,  avec  un  cordonnet  de  laine  (e).  Il  fait  enfuite 
tenir  l'extrémité  de  la  fonde  par  un  aide  ,  fur  lequel  il  peut  compter  ,  non 
pour  en  appliquer  la  crenelure  contre  l'endroit  qu'on  doit  incifer  ,  comme 
dans  le  grand  appareil  Se  la  méthode  de  Ravv ,  mais  feulement  pour  qu'il 
ait  foin  ,  par  les  raifons  que  nous  expoferons  bientôt  ,  qu'elle  n'abandonne 
pas  la  veffie.  Les  chofes  étant  dans  cet  état,  M.  Chefelden  s'affied  fur  une 
chaife  d'une  hauteur  proportionnée  à  celle  de  la  table  où  fe  trouve  le  malade , 
Se  telle  qu'il  puiffe ,  étant  aflis ,  opérer  commodément  ;  il  fait  enfuite  avec  u>n 
biftouri  dont  le  tranchant  eft  convexe  (  voy.  pi.  XXXI.  fig.  8.  ) ,  une  incifion, 
qui  commence  environ  un  pouce  au-deffus  de  l'anus  Se  au  côté  gauche  du  ra- 
plié  ,  entre  le  mufcle  accélérateur  de  l'urine  6c  l'ére&eur  de  la  verge  (  comme 
Frère  Jacques  Se  M.  Ravv  )  ,  Se  la  continue  en  defeendant  obliquement  jufqu'à 
la  partie  latérale  externe  du  fphinéter  de  l'anus ,  lui  donnant  de  deux  pouces 
Se  demi ,  jufqu'à  trois  ou  quatre  de  longueur  ,  plus  ou  moins  fuivant  l'âge 
Se  la  taille  du  fujet.  Il  s'attache  à  couper  d'un  feul  trait  par  cette  première 
incifion,  toute  l'épaiffeur  de  la  peau,  la  graiffe  ,  Se  une  partie  du  releveur 
de  l'anus ,  ce  que  Ravv  ne  faifoit  qu'à  plulieurs  reprifes  ;  l'incifion   achevée  , 


(a  )  Cette  table  avoit  trois  pieds  Se  demi  de  long  ,  environ  deux  &c  demi  de  large ,  & 
trois  de  haut. 

(b)  Il  feroit  à  délirer  que  M.  Douglas  eût  fait  graver  cette  fonde  ,  n'étant  guère  poflî- 
ble  ,  par  le  peu  qu'il  en  dit,  de  concevoir  fans  le  fecours  d'une  figure,  comment  une 
fonde  de  fer  peut  être  tout  enfemble  creufe  &  crénelée. 

(c)  Celui  qui  a  mis  en  latin  l'ouvrage  du  Dofteur  Douglas,  a  rendu  en  cet  endroit 
l'appareil  latéral  par  le  grand  appareil ,  ce  qui  eft  évidemment  un  contrefens. 

(d)  Il  injecta  ,  par  exemple  ,  fept  onces  d'eau  à  un  jeune  homme  de  18  ans  qui  avoit 
une  pierre  de  fix  onces  ;  il  veut  qu'on  règle  toujours  la  quantité  de  liqueur  à  injecter 
fur  la  fenfibilité  du  malade  ,  &  la  douleur  qu'il  relient  pendant  l'injection  ,  la  diverfité  qui 
fe  trouve  entre  les  différentes  velues  ,  ne  permettant  pas  de  la  déterminer  autrement. 

(  e  )  M.  Douglas  ne  dit  point  de  quelle  manière  M.  Chefelden  empêchoit  que  l'injection 
ne  refluât  ;  la  ligature  qu'il  faifoit  à  la  verge  pouvoit  bien  empêcher  que  la  liqueur  ne 
coulât  entre  l'ureihre  &c  la  fonde ,  mais  non  qu'elle  fortît  par  cette  dernière  ;  il  y  a  donc 
apparence  qu'il  ordonnoit  à  un  aide  d'en  fermer  l'orifice  avec  le  doigt ,  ou  qu'il  y  pla- 
çoit  un  bouchon. 


CORRECTIONS    DE    CHESELDEN.  s$9 

il  met  l'indicateur  de  la  main  gauche  dans  le  milieu  de  la  plaie  ,  pour  repouf- 
fer à  côté  l'inteftin  reâum  ,  afin  de  n'être  pas  expofé  à  le  bleffer  avec  l'inf- 
trument  ;  il  prend  enfuite  de  la  main  droite  un  autre  biftouri  courbe,  Se  ayant 
tourné  fa  pointe  vers  le  haut ,  il  le  pouffe  jufques  dans  la  veffie  à  la  faveur 
de  l'indicateur  gauche  ,  entre  la  véficule  feminale  Se  l'os  ifchion  de  ce  cô- 
té (a)  ,  Se  baillant  la  main  droite  ,  il  prolonge  cette  féconde  incifion  vers  le 
haut  ,  jufqu  a  ce  que  la  pointe  du  biftouri  forte  de  nouveau  par  la  partie  fu- 
périeure  de  la  première.  La  veffie  étant  ouverte  (b)  de  cette  façon  ,  l'opéra- 
teur poulfe  le  doigt  indice  de  la  main  gauche  par  la  plaie  jufques  dans  la 
cavité  de  cet  organe  ,  Se  ayant  touché  Se  affujetti  la  pierre  ,  il  introduit,  à  l'ai- 
de de  ce  doigt  Se  fans  autre  conducteur  ,  dans  la  veffie  ,  une  tenette  avec  la- 
quelle il  charge  la  pierre  -,  dès  qu'il  eft  afTuré  de  l'avoir  bien  faifie  ,  il  re- 
tire le  doigt  qu'il  avoit  dans  la  plaie  ,  Se  portant  les  deux  mains  à  la  te- 
nette ,  il  retire  la  pierre  avec  plus  ou  moins  de  difficulté ,  félon  que  fort 
volume  eft  plus  ou  moins  confidérable,  que  fa  furface  eft  unie  ou  raboteufe  , 
Se  que  la  plaie  par  où  elle  doit  parler  à  plus  ou  moins  d'étendue.  S'il  y  a 
plus  d'une  pierre  ,  on  introduit  de  nouveau  le  doigt  Se  les  tenettes  dans  la 
veffie  ,  Se  on  tire  fucceffivement ,  de  la  façon  dont  on  l'a  dit ,  toutes  celles 
qui  s'y  trouvent.  Pendant  cette  opération  ,  la  fonde  refte  toujours  dans  l'ure- 
thre  Se  dans  la  veffie  ;  l'aide  qui  la  foutient  n'a  rien  à  faire  que  de  l'empêcher 
d'en  fortir.  Au  moyen  de  cette  fonde  ,  M.  Chefelden  penfe  que  la  veffie  eft  affez 
déprimée  pour  qu'on  puiffe  y  introduire  les  tenettes  fur  le  doigt ,  fans  avoir 
befoin  d'autre  conducteur  ;  Se  comme  avant  l'opération  on  diftend  la  veffie 
avec  de  l'eau  ,  il  n'eft  point  néceffaire ,  félon  lui ,  que  l'incifion  foit  dirigée 
par  la  crenelure  de  la  fonde ,  Se  l'on  n'a  pas  à  craindre  enfin  de  faifir  cette 
dernière  avec  les  tenettes  ,  pourvu  qu'on  ufe  de  la  circonfpeâion  requife 
pour  ne  charger  que  la  pierre.  Par  cette  méthode  ,  on  n'ouvre  qu'un  ou  deux 
rameaux  d'artère ,  dont  la  fe£tion  puiffe  faire  appréhender  quelque  hémorra- 
gie ,  Se  le  plus  fouvent  même  il  n'en  arrive  point.  Si  cependant  après  avoir 
bien  nettoyé  la  plaie  avec  une  éponge  chargée  de  quelque  liqueur ,  le  fang 
continuoit  à  couler ,  on  lieroit  fur  le  champ  ces  petites  artères  avec  une 
éguille  courbe  (  voy.  pi.  XXXI.  fig.  14.  )  Se  du  fil  :  oa  remplit  enfuite  la 
plaie  avec  de  la  charpie  féche ,  ou  chargée  d'un  digeftif ,  qu'on  foutient  avec 
un  bandage  convenable  ,  Se  l'on  porte  enfin  le  malade  dans  fon  lit.  Lorfque 
rien  d'extraordinaire  ne  retarde  l'opération ,  M.  Douglas  nous  apprend  que  M.. 
Chefelden  n'y  mettoit  pas  ordinairement  au-delà  d'une  minute  ,  à  compter 
depuis  la  première  incilion ,  jufqu'à  i'extra£tion  de  la  pierre. 

XVIII. 

Au  refte  ,  il  arrive  quelquefois  certains  incidens  qui  obligent  M.  Chefelden  vati^*^fis 


(a)  On  reconnoît  que  le  biftouri  a  pénétré  dans  la  veffie  par  l'eau  injeftée  qui  s'écoule 
par  la  plaie ,  circonftance  dont  M.  Douglas  ne  parle  pas. 

(  b)  Je  doute  fi  M.  Che/eUen  n'incifoit  pas  le  cou  de  la  veffie  ainlï  que  fop  corps ,  quoÊ- 
qu'on  aflure  qu'il  n'entâmoit  que  ce  de;nier. 
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précautions  „  ,,,  „oir><  •/••ri 

auxquelles  à  varier  fa  méthode  :  ôc  i°.  lorfqu  après  avoir  faifi  la  pierre  avec  les  tenet- 
cette  métho-  tes  ?  jj  s'apperçoit  par  laréfiflance  qu'elle  oppofe  à  fon  extra&ion ,  ou  par  tel 
&. e  oura'*  autre  ligne  que  ce  foit ,  qu'elle  eft  d'un  volume  fort  confidérable  ,  pour  ne 
pas  expofer  le  malade  à  la  douleur  ôc  aux  dangers  irréparables  de  la  violente 
dilacération  qu'il  ferait  obligé  de  faire  fouffrir  aux  parties  en  retirant  la 
pierre,  il  prolonge  fupérieurement  l'incilîon  avec  les  cizeaux,  ou  par  le  bas 
avec  le  biftouri  (a)  ,  fans  quoi  l'incifion  de  la  peau  ,  n'ayant  pas  affez  d'éten- 
due ,  rendrait  l'extraction  très-difficile.  z°.  Si  après  avoir  fait  cette  dilata- 
tion ,  on  fent  en  paffant  le  doigt  dans  la  veffie  ,  que  la  fonde  fe  foit  dérangée 
ôc  ait  gliffé  dans  la  plaie  (r>),  ce  qui  peut  arriver  quelquefois,  foit  par  quel- 
que mouvement  inconiîdéré  du  malade  ,  foit  par  quelqu'autre  caufe,  il  re- 
rire fon  doigt ,  ôc  à  fa  place  il  pouffe  un  gorgeret  dans  la  crenelure  de  la  fon- 
de ,  ÔC  fur  ce  gorgeret  une  tenette  à  la  manière  ordinaire  ;  ôc  c'eft  uni- 
quement à  raifon  de  ce  dérangement  inattendu  de  la  fonde  ,  lequel  a  lieu 
quelquefois ,  que  M.  Chefelden  préfère  un  algali  crénelé  à  une  fonde  entiè- 
rement arrondie  (c).  30.  Si  l'aide  à  qui  on  a  donné  la  fonde  à  tenir,  s'apper- 
çoit qu'elle  eft  embraffée  par  les  tenettes  au  lieu  de  la  pierre  ,  ou  en  même 
tems  que  celle-ci ,  ce  que  M.  Chefelden  affure  cependant  être  affez  rare  ,  ce 
Chirurgien  veut  qu'on  retire  fur  le  champ  la  fonde  ,  ÔC  qu'on  tâche  de  char- 
ger ÔC  de  faire  fortir  la  pierre  ,  en  renonçant  à  l'avantage  que  cette  même 
fonde  ,  en  pouffant  la  veffie  en  bas ,  préfentoit  à  l'opérateur  ,  pour  faire 
gliffer  plus  facilement  les  tenettes  fur  le  doigt  jufques  dans  la  veffie,  fans 
le  fecours  d'aucun  autre  conducteur  (j)  ,  dans  les  occafions  où  l'on  eft  obligé 
de  les  y  introduire  à  plufieurs  reprifes.  40.  Lorfque  la  pierre,  par  fa  petiteffe 
ou  par  fa  fituation  ,  ne  fe  laiffe  trouver  que  difficilement ,  M.  Chefelden  penfe 
qu'on  peut  l'extraire  plus  commodément  ôc  avec  moins  de  danger  par  fa 
méthode  que  par  les  autres  (e)  ;  il  paffe  pour  cet  effet  les  doigts  de  fa  main 
gauche  dans  le  fondement  du  malade  ,  ôc  pouffant  la  pierre  du  côté  de  la 
plaie  ,  il  la  tire  avec  les  doigts  de  l'autre  main  ,  fans  avoir  befoin  de  tenet- 
tes ,  à  peu  près  comme  dans  le  petit  appareil.  50.  Si  on  fent  avec  le  doigt ,  ou 
par  la  réfiftance  que  fait  la  pierre  lorsqu'on  s'efforce  de  l'extraire  ,  qu'elle  eft 
eft  arrêtée  par  quelque  obftacle  ,  ou  qu'elle  fe  trouve  ferrée  par  quelque 
partie ,  comme  ferait  l'uretère  ou  quelques  replis  accidentels  de  la  tunique 
interne  de  la  veffie  (f) ,  l'opérateur  introduira  pareillement  fes  doigts  dans 
l'anus ,  ôc   les  dirigeant  du   côté  de  la  pierre  ,  il  tâchera  de  la  pouffer  vers 

— ^—  ■  '  '   ■  ■        1    ■   ■  1  .         1       ■ .....  1     11-.    ■■  —,  1  ■  h  ,  m 

(a)  Fehri  (  difl".  de  calcule-  pag.  19.)  &  Denis  (  obf.  de  calcul,  pag.  108.) 
(t)  Je  n'entends  pas  trop  bien  ce  que  Douglas  veut  dire  par  ces  mots  fi  la  fonde  glifl'e 
dans  la  plaie  ,  (  caiheterem  in  vulnus  illapfum  elTe.  ) 

(c)  M.  Douglas  ne  dit  pas  ce  qui  rend  le  gorgeret  néceflaire  dans  ce  cas  ,  ni  pour» 
quoi  le  doigt  ne  fuffit  plus  à  M.  Chefelden ,  comme  auparavant ,  pour  guider  les  tenet- 
tes ,  &  je  n'en  vois  pas  facilement  la  raifon. 

(d)  Ce  que  M.  Douglas  dit  ici  ne  me  paroît  pas  bien  clair. 

(e)  Je  ne  trouve  pas  cela  évident. 

(f)  Bujfiere  a  décrit  une  pareille  veille  à  differens  replis ,  dans  les  tranf.  phil.  n°.  168 
pag.  7s î  ,  &  la  Motte  dans  l'abrég.,  des  mêm,  tranf.  part.  anat.  p.  74.  J'en  ai  vu  moi-même 
une  femblable. 

l'orifice 
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l'orifice  de  la  plaie  ,  après  quoi  il  coupera  l'obftacle  ou  la  membrane  qui 
s'oppofoit  à  fa  fortie ,  &.  n'aura  pas  de  peine  enfuite  à  la  tirer.  Par  tout 
ce  qu'on^vient  de  dire,  on  peut  aifément  comprendre,  dit  M.  Douglas  {a)  3 
quels  font  les  changemens  Se  les  corrections  que  l'ingénieux  Chefelden  a  fait 
à  la  méthode  de  Raw  ;  ces  changemens  méritent  d'autant  plus  d'attention  , 
que  M.  Chefelden  avoit  taillé  de  cette  manière  ,  avec  le  plus  grand  fuccès  , 
plufieurs  malades ,  fans  qu'il  en  fût  encore  mort  aucun  dans  le  tems  où  le 
Docteur  Douglas  écrivoit  (&).  Ce  Docteur  fait  encore  une  remarque  ,  qu'il 
regarde  comme  effentielle  à  la  perfection  de  la  taille  latérale  de  M.  Che- 
felden ;  c'eft  qu'il  peut  être  très-utile,  en  certains  cas,  de  fubftituer  une  te- 
nette  un  peu  recourbée  ,  à  la  tenette  droite  dont  M.  Chefelden  s'eft  unique- 
ment fervi  jufqu'à  préfent  ;  car  il  dit  avoir  obfervé  bien  des  fois,  qu'on  avoit 
beaucoup  plus  de  facilité  à  tirer  la  pierre  quand  elle  fe  trouvoit  dans  le 
côté  de  la  veffie  où  l'on  fait  l'incifion ,  que  lorfquelle  étoit  dans  le  côté  op- 
pofé  ou  dans  le  côté  droit  ,  fur-tout  lorfqu'elle  y  eft  arrêtée  par  un  kifte 
ou  par  un  fac  contre-nature  (c)  ,  comme  il  arrive  quelquefois.  Dans  ces 
circonftances  ,  M.  Douglas  croit  qu'on  a  moins  de  peine  à  charger  &  à  retirer 
la  pierre  avec  des  tenettes  légèrement  courbes  ,  qu'avec  des  tenettes  entière- 
ment droites. 

X  I  X. 

Quelque  fûre  &  parfaite  que  parût  la  méthode  qu'on  vient  de  décrire  à  Seeonde«4> 
Mrs.  Douglas  St  Chefelden,  les  ulcères  fordides  qu'occafionnoit  fouvent  Vin- fjdsn,,  S 
filtration  de  l'urine  dans  le  tiffu  cellulaire  qui  environne  le  rectum ,  obligèrent 
bientôt  après  M.  Chefelden  à  l'abandonner  ;  il  en  imagina  donc  une  féconde 
qu'il  croit  maintenant,  ainfi  que  M.  Douglas,  l'emporter  fur  toutes  les  autres  $ 
ôc  il  s'en  eft  fervi  effectivement  avec  beaucoup  de  fuccès:  il  lie  le  malade  , 
ainfi  qu'il  le  dit  lui-même  (d)  ,  comme  dans  le  grand  appareil  ;  mais  il  le 
fait  mettre  fur  une  table  horifontale  de  trois  pieds  de  haut,  &  couverte  de 
plufieurs  draps  ,  de  façon  que  fa  tête  feule  foit  un  peu  plus  élevée  que  tout 
le  refte  du  corps,  comme  Raw  le  pratiquoit  autrefois,  &  que  je  le  pratique 
aufiî;  il  fait  enfuite  une  incifion  auffi  étendue  qu'il  eft  pofîible ,  qu'il  com- 
mence où  finit  celle  du  grand  appareil  ,  &  qu'il  continue  en  defcendant > 
entre  le  mufcle  accélérateur  de  l'urine  Se  l'érecteur  de  la  verge,  jufqu'au 
côté  de  l'inteftin  rectum  ;  il  met  après  cela  le  doigt  dans  la  plaie  pour  cher- 
cher la  fonde  dans  le  cou  de  la  vefTie  ,  ÔC  l'ayant  trouvée  ,  il  coupe  toute 
la  longueur  de  la  glande  proftate  ,  directement  jufques  dans  la  ve/ïie  ,  ayant 
foin  d'écarter  pendant  ce  tems-là  l'inteftin  rectum  avec  un  ou  deux  doigts  de 
la  main  gauche,  afin  de  l'éloigner  du  tranchant  du  biftouri  ,  après  quoi  il 
finit   l'opération  comme  dans     le  grand  appareil ,   à  l'exception  que  s'il  fe 

(a)  Rift.  de  l'app.  latér.  edit.  angl.  pag.  87. 

(fc)  Cela  eft  confirmé  encore  par  M.  Morand  dans  les  Mém.  de  l'Acad.  des  Se.  anni 

J731- 
(0  Voyex  la  XXXII.  pi.  fig.   1  &  2. 
{d)  Dans  l'appendix  de  la  4e.  édit.  de  fon  anatomie  pag.  7. 
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trouve  quelque  vaiffeau   qui  foumiffe  beaucoup  de  fang  ,  il  en  fait  la  ligature 
avec  une  éguille  courbe  ,  ainfî  qu'on  l'a  déjà  dit. 

X  X. 

Dsfcrïptïon  M.  Douglas  expofe  (a)  avec  plus  d'étendue  ôc  de  détail  la  méthode  de 
démette  fce  M.  Chefeldcn  ,  que  celui-ci  s'eft  contenté  de  décrire  en  très-peu  de  mots.  Le 
conde  métho-  Chirurgien  ,  dit  M.  Douglas  ,  commence  d'abord  fon  opération  tout  comme 
deiululfôt  ^ans  ^e  grand  appareil  &  le  latéral  ;  il  place  &C  lie  le  malade  fur  la  table  , 
gUs.  de  la  façon  qu'on  vient  de  le   dire  ;   il   introduit  eufuite   dans  la   veffie   fon 

cathéter ,  repréfenté  pi.  XXXI.  fig.  5  ,  8c  qui  ne  diffère  guère  du  cathéter 
ordinaire  ;  il  s'affied  après  cela  fur  une  chaife ,  8c  fait  enfin  fon  inciiion  de 
la  manière  qu'il  a  été  dit  ,  mais  après  l'avoir  confidérablement  prolongée  à 
l'extérieur  ,  il  prend  un  autre  biftouri ,  dont  la  figure  8c  la  grandeur  s'éloi- 
gnent beaucoup  de  celles  des  biftouris  ordinaires  dont  on  s'eft  fervi  jufqu'à 
préfent  (  voy.  pi.  XXXI.  fig.  8.  ) ,  8c  en  faifant  gliffer  la  pointe  dans  la  cre- 
nelure  de  la  fonde  ,  indiquée  par  les  figures  4  8c  7  ,  il  coupe  en  droite  ligne, 
d'abord  l'extrémité  poftérieure  de  l'urethre  ,  enfuite  le  bulbe  ,  le  cou  de  la 
veffie  ,  Se  nommément  la  glande  proftate  ,  8c  enfin  une  partie  même  du 
commencement  de  la  veffie  fur  le  côté  (  voy.  pi.  XXIX  fig.  1.  lett.  I  KL.); 
ayant  fait  de  cette  manière  une  plaie  fuffifamment  large  ,  M.  C'hefelden 
fe  levé  de  fa  chaife ,  8c  avec  le  doigt  indicateur  de  la  main  gauche  ,  qu'il 
introduit  dans  la  veffie  ,  il  dilate  tout  doucement  la  plaie  de  cette  partie  ;■ 
il  fe  fait  préfenter  enfuite  un  conducteur  particulier ,  peu  différent  de  celui 
à  qui  on  donne  le  nom  de  gorgeret  (  voy.  pi.  XXXI.  fig.  9  ) ,  mais  dont  le 
manche  A  A  fe  trouve  cependant  placé  de  travers ,  8c  en  fait  gliffer  le  bec 
(  B  )  à  l'ordinaire  dans  la  crenelure  de  la  fonde  ,  jufques  dans  la  veffie  ;  il 
touche  ordinairement  la  pierre  avec  ce  conducteur  ,  ce  qui  en  facilite  l'ex- 
traction ;  après  cela  il  prend  le  conducteur  de  la  main  gauche  ,  8c  ayant  re- 
tiré la  fonde,  il  pouffe  fa  tenette  (  fig.  12..),  dont  les  branches  A  A  diffé- 
rent quelque  peu  des  tenettes  ordinaires ,  8c  dont  la  furface  platte  eft  tour- 
née vers  le  haut  dans  la  gouttière  du  conducteur  ,  8c  les  fait  entrer  avec 
beaucoup  de  circonfpection  dans  la  veffie  :  dès  qu'il  fent  qu'il  y  eft  parvenu, 
il  retire  le  conducteur  ,  &C  faifiiïant  les  branches  de  la  tenette  avec  les  deux 
mains  ,  fans  les  ouvrir  ,  il  cherche  le  calcul  ;  lorfqu'il  l'a  trouvé  ,  il  écarte  les 
ferres  de  la  tenette  ,  8c  en  fait  gliffer  l'inférieure  directement  fous  la  pierre , 
afin  d'avoir  plus  de  facilité  à  la  charger  8c  à  la  tirer  ;  lorfqu'il  eft.  allure  de 
la  bien  tenir,  il  porte  la  main  droite  fur  l'extrémité  des  branches  de  la  te- 
nette, Se  la  gauche  vers  le  milieu,  8c  en  donnant  différens  mouvemens  de. 
rotation  en  tous  fens ,  il  tâche  de  dilater  tout  doucement  la  plaie  ,  8c  d'a- 
mener la  pierre  en  dehors.  S'il  s'apperçoit  qu'elle  lui  échappe  ,  fans  tirer  la 
tenette  de  la  veffie ,  il  la  charge  de  nouveau  ;  lorfqu'elle  eft  unie  ,  d'un  vo- 
lume conlidérable  ,  8c  fituée  dans  la  veffie  près  de  la  plaie  ,  en  la  tire  tou- 
jours  très-aifément  quel  que  foit  l'âge  du  malade  ;  mais  s'il  comprend  qu'elle 


O)  Dans  un  traité  anglois   particulier ,  ayant  pour  titre  :  fuppUtnent  à  l'hiji.  de  l'app* 
latéral,   i/1-40.  Londres    173 t. 
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eft.  trop  petite  ou  trop  mal  fituée  pour  pouvoir  être  chargée  commodément 
avec  les  tenettes  ,  il  retire  celles-ci,  &  introduifant  fon  doigt  dans  la  veffie, 
il  tâche  de  lui  faire  changer  de  place ,  Se  de  la  dégager  des  réplis  de  la 
veffie  ,  avec  lefquels  elle  fe  trouve  fouyent  adhérente.  Cela  fait,  il  pouffe 
derechef  fon  conducteur ,  dont  la  convexité  regarde  le  haut ,  dans  la  veffie 
à  la  faveur  du  doigt ,  Se  retirant  enfuite  ce  dernier  ,  il  tourne  la  gouttière 
du  conducteur  en  haut,  8t  pouffe  derechef,  à  l'aide  de  cette  gouttière  ,  les 
tenettes  jufques  dans  la  veffie  ;  il  cherche  la  pierre ,  &  l'ayant  faifie  ,  il  la  tire 
avec  toute  la  douceur  St  le  ménagement  poffibles  fans  fe  trop  hâter.  Enfin 
pour  prévenir  autant  que  faire  fe  peut ,  que  la  pierre  ne  fe  rompe  ,  il  paffe 
un  ou  deux  doigts  entre  les  branches  de  la  tenette  ,  afin  qu'elle  ne  ferre 
pas  plus  qu'il  ne  faut.  Si ,  malgré  cette  précaution  ,  la  pierre  vient  à  fe  brifer, 
ou  qu'il  s'en  trouve  plufieurs  à  la  fois  dans  la  veffie  ,  on  les  tirera  l'une  après 
l'autre  ,  ou  chacun  des  fragmens  pierreux ,  en  réitérant  auffi  fouvent  qu'il  eft  rté- 
ceffaire  ,  l'introduction  des  tenettes  fur  le  doigt,  ii  celui-ci  eft  fumTant,ou  celle 
des  mêmes  tenettes  8c  du  conducteur,  en  cas  qu'on  ne  puiffe  pas  fe  pafferde 
ce  dernier.  M.  Chefdden  affure  que  ces  introductions  répétées  n'ont  point  d'in- 
convénient ,  pourvu  qu'elles  foient  faites  avec  la  circonfpection  convenable  :  iî 
fait  fon  incifion  extérieure  au  même  endroit  que  Frère  Jacques  &  M.  ïiaw  , 
mais  il  la  prolonge  davantage  par  haut  St  par  bas  ,  afin  d'avoir  plus  de 
facilité  à  introduire  les  inftrumens  dans  la  veffie  ,  &  à  tirer  les  pierres,  fur- 
tout  celles  qui  ont  beaucoup  de  volume.  L'extraction  de  ces  pierres  eft  ex- 
trêmement facilitée  auffi  par  la  nature  de  Fincifion  intérieure  ,  laquelle  di- 
vife  la  fin  de  l'urethre  ,  le  cou  de  la  veffie  dans  fa  totalité  ,  &  une  petite 
portion  de  fon  corps ,  ce  qui  ouvre  d'abord  une  voie  fort  large  à  la  pierre , 
fans  que  l'inteftin  rectum  ait  fouffert  aucune  atteinte  ,  au  lieu  qu'il  eft  très- 
expofé  à  être  bleffé  ,  dit  M.  Chefelden  ,  dans  la  taille  latérale  ordinaire.  Si 
quelque  petite  artère  extérieure  donne  plus  de  fang  qu'il  ne  voudrait ,  il  la 
lie  ,  comme  nous  l'avons  déjà  dit  ,  avec  une  éguille  courbe  Se  du  fil  ;  Se 
fi  elle  eft  fituée  trop  profondément  pour  qu'il  puiffe  y  faire  la  ligature  ,  il 
arrête  l'hémorragie  par  le  moyen  d'une  liqueur  ftiptique  Se  de  la  compref- 
fiffion  ;  il  met  fur  la  plaie  un  plumaceau  chargé  de  digeftif  ,  fait  porter  auffi- 
tôt  le  malade  dans  fon  lit ,  ôt  foutient  l'appareil  par  un  bandage  très  -  peu 
ferré  ;  il  panfe  enfuite  la  plaie  deux  fois  par  jour.  Il  réfulte  ,  fuivant  M. 
Douglas ,  de  tout  ce  qui  précède  ,  que  la  méthode  de  M.  Chefelden ,  eft  en 
quelque  forte  un  compofé  du  grand  appareil  8t  de  celle  de  Raw  ;  mais  à 
mon  avis  ,  c'eft  la  méthode  même  de  ce  dernier. 

XXI. 

Enfin  il  me  refte   à  obferver  que  M.  Chefelden  ,  infatigable   dans  fes   re-     Troîfième 
cherches  ,  8c  d'une  fécondité  de  génie  inépuifablé",   a  porté  plus  loin  encore  ™éth>de  <te 
fes  corrections  dans  fes  dernières  épreuves  ,  Se  tâché  de  donner  un  nouveau         ' 
degré  de  perfection  à  fa  méthode.  Après  avoir  fait  une  très-grande    incifion 
extérieure ,    depuis  le    commencement   du  ferotum   jufqu'au  côté  gauche  de 
l'anus ,   Se  ordonné  à  l'aide  qui  tient  la  fonde  de  la  fixer ,  en  l'élevant  à  l'u- 
nion des  os  pubis  ,  il  porte    d'abord  fon  biftouri  (  pi.  XXXI.  fig.  8.  )  fur 
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la  partie  poftérieure  du  cathéter  ,  dans  la  portion  inférieure  8c  latérale  de 
la  veine,  derrière  la  glande  proftate ,   &   au-deffus   des   veficules   féminales 
(  voy.  pi.  XXIX.  fig.  i.  après  la  lett.  L  ),  8c  continue  enfuite  fon  incifion  an- 
térieurehient  à  travers  le  fphincter  de  la  veffie  ,  la  portion  gauche  de  la  glande 
proftate,  8c  la  partie  membraneufe  de  l'urethre  ,  jufqu'au  bulbe,  en  fuivant 
le  trajet  K.  I.  F.  L.  ou  directement  celui   qui  eft   indiqué  par  M.  K.  I.  F.  à 
peu  près  de  la  même  manière  que  nous  l'avons  dit  en  décrivant  (  §  XVII.  )  la 
première  méthode  de  l'Auteur.  En  procédant  de  cette  dernière  façon  ,  on  eft 
plus  allure  de  ne  pas  bleiîer  l'inteftin  rectum  ,  que  dans  la  méthode    de  Ravv 
8C  dans  la  féconde  de  M.   Chefelden  ;   car  dans  celle-ci  ce  grand  Chirurgien 
afiure  que  le  bulbe  de  l'urethre  empêche  qu'on  ne  puiffe  trouver  8c  découvrir 
aufTi  facilement   la   crenelure  de   la  fonde  ,  que  par  la  méthode  décrite  dans 
ce  paragraphe  ,  comme  M.  Douglas  l'expofe  plus  en  détail  à  la  page    1 1  de 
fon   Appendix  cité  ci-deiîus.  Après  que   M.  Chefelden  a  achevé  fon  incifion  y 
il  fait  glifter  fon  gorgeret  (  pi.  XXXI.  fig.  9.)  par  la  plaie  dans  la  veffie,  fes 
tenettes  enfuite ,  8c  ayant  chargé    la  pierre  ,  il  la   tire  en  faifant  de    petits 
mouvemens  de   rotation  à  droit  &   à  gauche.  La  dernière  méthode  de  M. 
Chefelden  diffère  donc  principalement  de  la  première  (  §.  XVII.  )  i°.  en  ce  qu'il 
n'injecte  pas   la  veflie  ,  2.0.   en  ce  qu'il  donne  plus  d'étendue  à  la  plaie  exté- 
rieure ,8c   30.  en  ce  qu'il  ne  fe  fert  pas  fucceiîïvement  de  deux  biftouris ,  mais 
d'un  feul  biftouri  droit.  M.  Morand  (a)  n'a  encore  rien  dit  de  cette  dernière 
méthode  ;  il  fe  déclare  pour  la  précédente  (  §.  XIX.  ).  M.  Douglas  met  encore 
ce  qui  fuit  au  nombre   des  perfections  que  M.  Chefelden  a  ajoutées  à  la  li- 
thotomie  :  i°.  Si  après  l'opération  il  trouve  le  pouls  du  malade  foible ,  pour 
relever  fes  forces  il   lui  applique  des  vélicatoires  au  bras  ,   ce    qui  eft  fuivi 
d'un  bon  effet  :  2.0.  Si  la  plaie  commence  à  devenir  calleufe  ,  il  y  met  quel- 
que peu  d'emplâtre  véiîcatoire  pour    ronger  la   callofité  8c  accélérer  l'incar- 
nation 8c  la  réunion  :  30.  Si  la  plaie  fe  rend  fordide  ,  il  la  panfe  avec  du  di- 
geftif,  où  il  incorpore  un  peu  de  verd-de-gris. 

X  X  I  L 

jugement  &      jj.-  \c   J)ran      l'un  des  plus   grands    &  des  plus  célèbres   Chirurgiens  de 

observations    _  .  , .         ,    ,.  r   •        •    »  j  >  n  ■  n 

de  M.  h  Vran  Pans ,  déjà  plulieurs  rais  cite,  a  donne  en  1730  un  excellent  ouvrage  fran- 
î>ii  les  diffé-  ç0is  (J,j  ?  dans  lequel  il  embralîe  tout  ce  qui  a  rapport  à  la  lithotomie  ;  il  y 
^s"j™ille°' examine  avec  la  plus  fcrupuleufe  exactitude  toutes  les- méthodes  de  tailler 
qu'on  a  mis  en  ufage  jufqu'au  tems  où  il  écrivoit  ,  à  l'exception  de  celle  de 
Celfe  ou  du  petit  appareil.  Pour  jetter  fur  cette  matière  toute  la  lumière  dont 
elle  eft  fufceptible ,  il  a  fait  un  très-grand  nombre  d'expériences  fur  les  cada- 
vres ,  &  remarqué  avec  beaucoup  de  foin  quelles  font  les  parties  foumifes 
à  i'inftrument  dans  les  différentes  méthodes }  il  en  balance  exactement  les 
avantages  5c  les  inconvéniens  ,  Se  afïigne  les  cas  précis  où  chacune  d'elles 
pourroit  être  refpeétivement  préférable  aux  autres.  Il    veut   en  conféquence  T 

(a)  Mém.  de  l'Acad.  Roy.  des  Se.   ann.   173 1. 

(b)  Intitulé  :  parallèle  des  différentes  manières  de  tirer  la  pierre  hors  de  la  vejjie  ,  par  Henri 
François  le  Dr  an  &c.  in  8°.  avec  fig.  Paris  1730. 
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5C  avec  raifon ,  que  le  Chirurgien  lithotomifte  les  connoiffe  toutes  parfaite- 
ment ,  Se  qu'il  s'exerce  à  les  pratiquer  ,  n'y  en  ayant  aucune  qui ,  dans  quel- 
ques occafions  ,  ne  puiffe  être  avantageufe  (a).  Il  donne  cependant  la  préféren- 
ce, pour  bien  des  raifons ,  au  grand  appareil  ,  pourvu  qu'on  y  procède  avec 
plus  de  prudence  Se  de  circonfpeâion  qu'on  n'a  coutume  de  le  faire  à  plu- 
iieurs  égards.  Parmi  les  précautions  qu'il  prefcrit ,  les  principales  font  celles 
dont  il  a  été  parlé  d'après  lui ,  au  chapitre  du  grand  appareil  §  VI  &  VII  ,  Se 
fur-tout  de  dilater  très-doucement,  avec  le  conducteur  St  le  doigt  indice ,  le 
cou  de  la  vefîîe ,  Se  de  le  fendre  par  ce  moyen  jufqu'au  corps  de  cet  orga- 
ne ;  on  fait  ainiî ,  dit-il ,  avec  allez  de  fureté  ÔC  fans  beaucoup  de  douleur , 
avec  le  doigt,  ce  qu'on  exécute  avec  le  biftouri  dans  l'appareil  latéral  ;  mais 
fî  on  n'apporte  pas  à  cette  dilatation  allez  de  ménagement,  fi  on  y  procède 
avec  violence  &C  trop  brufquement  ,  comme  le  faifoient  autrefois  la  plupart 
des  lithotomiftes ,  le  déchirement  qui  en  réfulte  caufe  des  douleurs  beaucoup 
plus  vives ,  8t  les  fuites  en  font  beaucoup  plus  dangereufes  ,  que  quand  on 
dilate  tout  doucement  avec  le  doigt ,  comme  je  viens  de  le  dire  ;  cette  dila- 
tation forcée  Se  téméraire  alloit  quelquefois  jufqu'à  féparer  entièrement  le  cou 
de  la  veffie  de  l'urethre  ,  d'où  s'enfuivoit  néceiîairement  des  maux  terribles  , 
comme  des  inflammations,  la  gangrène  ,  des  eonvulfions  ,  Se  fouvent  la 
mort  même.  Auffi  M.  le  Dran  s'élève- t-il  avec  force  contre  ces  lithotomiftes 
imprudens ,  qui ,  pour  paroître  plus  expéditifs  que  les  autres  ,  pouffent  tout 
à  coup  Se  fans  rien  ménager  ,  les  conducteurs  St  la  tenette  dans  la  veffie , 
Sî.  en  arrachent  enfuite  la  pierre  avec  la  même  violence  ,  ce  qui  occalîonne 
fouvent  à  l'urethre,  au  cou  de  la  veffie,  Se  quelquefois  à  la  veffie  même,  des 
déchiremens  funeftes   qui  font  miférablement  périr  les  malades. 

XXIII. 

Du  refte  ,  M.  le  Dran  ne  refufe  pas  fes  éloges  à  la  taille  hypogaftrique  &  Son  opinion 
à  l'appareil  latéral  ;  mais  il  tâche  d'abord  de  prouver  que  comme  on  coupe  i"ié!l7P&  Te- 
dans  le  dernier,  fur-  tout  dans  celui  de  Chefelden  ,  la  glande  proftate  Se  le  haut  appareil» 
cou  de  la  veffie  ,  Se  qu'on  les  dilate  8c  les  déchire  doucement  avec  le  doigt 
dans  le  grand  appareil ,  exécuté  de  la  manière  dont  il  le  prefcrit ,  il  n'y  a 
pas  une  bien  grande  diférence  entre  ces  deux  méthodes.  Il  croit  que  le  haut 
appareil  peut  être  pratiqué  fans  inconvénient  ,  lorfque  la  veffie  eft  fpacieufe 
&  fufceptible  d'une  dilatation  fuffifante  ,  &  qu'il  y  a  lieu  de  préfumer  qu'elle 
eft  dans  ce  cas ,  quand  il  n'y  a  pas  encore  fort  long-tems  que  le  malade  eft 
attaqué  de  la  pierre  ,  Se  qu'il  peut  retenir  une  affez  grande  quantité  d'urine  ; 
mais  qu'elle  feroit  dangereufe  au  contraire  ,  dans  ceux  qui  ont  la  veffie  trop 
étroite  ,  ou  racornie  ,  de  façon  qu'elle  ne  peut  pas  fe  laiffer  diftendre  au- 
tant qu'il  feroit  néceffaire.  M.  le  Dran  accorde  la  préférence  à  la  taille  latérale , 
foit  de  Ravv ,  foit  de  Chefelden  ,  fur  le  grand  appareil ,  lorfque  la  pierre  eft 
d'un  volume  fort  conlidérable ,  parce  que  la  veffie  étant  ouverte  dans  fon  corps 
dans  les  deux  premières  méthodes ,  on  a  beaucoup  plus  de  facilité  à  tirer  la 


00  C'eft  auffi  l'opinion  de  M.  Morand,  Msm.  de  l'Acad»  ann.  173.1,  &.  celle  de  Deosï* 
©bf.  de  cale.  pag.  97. 
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pierre  par  la  plaie,  laquelle  eft  tout  à  la  fois  plus  ample  Se  plus  dilatable.  Il 
blâme  en  cet  endroit  la  fonde  de  Ravv  ,  telle  qu' Albinus  la  repréfente(a)  ;  mais 
pour  dire  la  vérité  ,  la  fonde  que  M.  le  Dran  a  fait  graver  à  la  page  107  de 
fon  ouvrage ,  eft  fort  différente  de  celle  dont  Albinus  nous  a  donné  la  figure  , 
gt  le  bec  en  eft  beaucoup  plus  court  ;  M.  le  Dran  afïiire  qu'avec  cette  fon- 
de ,  on  ne  peut  pas  incifer  convenablement  le  corps  de  la  verne ,  parce  qu'elle 
abandonne  prefque  toujours  Se  inévitablement  cette  partie  ,  lorfqu'on  veut 
la  fixer  dans  la  lituation  où  elle  doit  être  pour  l'opération  ;  6c  en  conféquen- 
ce  ,  il  préfente  la  figure  d'un  autre  cathéter  (  voy.  pL  XXXI  fig.  7.  )  qu'il 
croît  beaucoup  plus  propre  à  l'ufage  dont  il  s'agit.  Il  eft  percé  à  jour  dans 
fa  crenelure ,  à  une  certaine  diftance  des  lettres  e  e  ,  par  une  ouverture 
oblongue  ,  à  la  faveur  de  laquelle  on  peut  ouvrir  très-commodément  la  veffie 
près  de  fon  cou  ,  introduire  enfuite  facilement  les  tenettes  parla  plaie,  à  l'aide 
du  gorgeret  ,  6c  tirer  enfin  la  pierre  (b).  M.  le  Dran  a  fait  repréfenter  encore 
un  lithotome  particulier ,  qui  eft  un  peu  différent  des  autres  vers  fa  pointe  , 
laquelle  eft  plus  tranchante  (  voy.  fig.  16.  )  ;  il  penfe  que  ce  lithotome  peut 
être  utilement  employé  ,  Se  dans  le  grand  appareil,  6c  dans  les  deux  métho- 
des latérales  de  Ravv  6c  de  Chefelden  ,  fuppofé  qu'il  y  ait  quelque  différence 
entre  l'une  6c  l'autre.  A  l'égard  du  petit  appareil ,  on  a  vu  ci-deiîus  (  chap. 
CXL  §  XIII  ôc  XIV  ) ,  quel  eft  à  fon  égard  le  fentiment  de  M.  le  Dran. 

XXIV. 

Garangeot       Garangeot  ,  dans  la  première  édition  de  fes  opérations  de  chirurgie ,  ne  dit 
attnb  ,c  mai-  rjen  fur  \e  haut  appareil  ôc  fur  l'appareil  latéral ,  6c  garde  fur  ces  deux  mé- 
feuiTo^u"-  thodes  un  auffi  profond  filence  ,  que  fi  jamais  il  en  avoit  été  queftion  ,  quoi- 
giens  Fran-    qu'un  grand  nombre  d'Auteurs  ,  fur- tout  parmi  les  Allemands  6c  les  Anglois, 
perfeaioif  de  en  eufi"ent  déjà  traité  avant  lui,  ÔC  euffent  pratiqué  avec  fuccès  l'une  6c  l'au- 
l'appareil  k-  tre  manière  de  tailler.  Dans  fa  féconde  édition  il  parle  enfin  ,  après  tous  ces 
Auteurs  ,  de  l'appareil  latéral,  qu'il  élevé  tout-à-coup  au-deffus  de  toutes  les 
autres  méthodes ,  bien  qu'il  ne    l'ait  jamais  éprouvé  fur  le  vivant  [c)  :    il   pré- 
tend  de  plus,  que  la  gloire  de  fon  invention  &C  de  fa  perfection    appartient 
exclufivement  aux  feuls  François  ;    mais  ce  que  Frère   Jacques  a  fait  à  Paris 
étant  connu  depuis  très-long-tems  de  tout  le  monde,  6c  les  corrections  qu'on 
a  ajoutées   à  fa  méthode  ayant  été  confignées  dans  des  écrits  publics ,  com- 
me on  peut  le  voir  par  Mery ,   Dionis  ,    CoLot  6c  Launay ,   il  y  a  lieu  d'être 
furpris   que   Garangeot  n'ait  pas  parlé  de  ces    corrections  ,  dont   il  fait  uni- 
quement honneur  à   fes    compatriotes ,  avant  que  les  Allemands ,  6c  nom- 


(a)  Dans  fon  index  fupelleêlilis  fig.  i  &  z  ;  voyef  notre  XXXIe.    pi.  fig.  i. 

(i)  Il  nous  paroît  que  Sermefuu  a  propofé  auffi  une  pareille  l'onde  crénelée  avec  une 
ouverture  oblongue,  comme  dans  celle  de  M.  le  Dran  ,  à  la  page  176.  de  là  traduction 
de  la  lithotomie  de  Douglas. 

(c)  Comme  nous  l'apprenons  de  M.  Morand ,  Mém.  de  l'Acad.  an.  1731  ;  Garangeot  ne 
îaifle  pas  cependant  de  reprocher  à  M.  Mery  de  ne  l'avoir  jamais  pratiqué  fur  des  fujets 
envie  ,  reproche  qui  fe  tourne  contre  lui-même. 
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mément  Albinus  (a)  8c  moi  (b)  ,  8c  les  Anglois ,  entre  lefquels  on  doit  princi- 
palement compter  Jacques  Douglas  8c  Chefelden  (c) ,  les  eufîent  publiées  dans 
leurs  ouvrages  ,  pour  ne  rien  dire  ici  de  Bufjïere  (d)  ,  de  Lifter  (e) ,  de  Lau- 
nay  (f  )  ,  de  Saviard  (g) ,  à'Erndel  (h),  8c  de  Fehrius(i),  qui  tous  avoient 
déjà  écrit  depuis  long-tems  fur  l'appareil  latéral  avant  la  première  édition 
de  fes  opérations ,  8c  qu'il  eût  pu  8c  dû  même  citer,  s'il  les  avoit  connus. 
J'efpére  qu'en  examinant  la  chofe  de  plus  près  ,  il  verra  que  les  Allemands 
Se  les  Anglois  ont  eu  aufîî  quelque  part  à  la  perfection  &  à  la  propaga- 
tion de  la  taille  latérale.  En  effet  ,  quoiqu'il  foit  certain  que  M.  Mery  à 
commencé  à  indiquer  les  corrections  qu'il  étoit  à  propos  de  faire  à  la  mé- 
thode de  Frère  Jacques,  8c  que  M.  Maréchal  foit  le  premier,  fi  on  s'en  rap- 
porte à  Lifter,  qui  l'ait  exécutée  fur  le  vivant  ,  après  ce  Frère  ,  il  n'en  eft  pas 
moins  vrai  que  les  François  ,  8c  ces  deux  coryphées  même  de  la  chirurgie , 
la  combattirent  8c  la  rejetterent  bientôt  entièrement  ,  comme  inutile  &  per- 
nicieufe  (fc),  au  lieu  qu'on  ne  peut  refufer  à  M.  Ravv  l'honneur  d'avoir  re- 
mis en  ufage  8c  conftamment  pratiqué  ,  tant  qu'il  a  vécu ,  Se  même  perfec- 
tionné cette  même  méthode  ,  généralement  proferite  en  France  ,  Se  qu'aucun 
Chirurgien  de  cette  nation  n'avoit  encore  ofé   effayer  fur  des  fujets  vivans  , 

(a)  V oy.  fon  index  fupellecl.  déjà  plufîeurs  fois  cité. 

(b)  Voy.  l'édit.  allemande  de  ma  chirurgie. 

(c)  Voy.  les  ouvrages  de  ces  deux  Auteurs  cités  cidevant ,  Se  fur-tout  I'hift.  de  l'app. 
latér.  par  le  Dofteur   Douglas. 

(d)  Tranf.  philof.  ann.  1699. 

C«)  Voyage  de  Paris  ,  Londres  1699, 

(/)  Diff.  fur  les   malad.  Se  les  oper.  de  la  pierre  ,  in-ix  ,  Paris  1701. 

(g)  Obf.  de  chir.  édit.  de  Paris    de   1702,    obf.  109. 

{h)  Voyage  d'Angleterre  &  de  Hollande  ,  édit.  d'Amft.  17 11.  Erndel  ,  Saxon  d'origine  , 
&  devenu  depuis  premier  Médecin  du  Roi  de  Pologne,  avoit  été  mon  condifciple  d'étu- 
des fous  Ruyfch  &  Raw ,  mais  il  ne  refta  que  pendant  cinq  mois  à  Amfterdam  ,  au  lieu 
que  j'y  ai  demeuré  prefque  un  pareil  nombre  d'années.  Du  refte ,  il  me  cite  à  la  pag. 
146  de  fon  ouvrage. 

(«')  Difl".  de  calcul,  publiée  à  Bâle  en  17 16. 

(£)  M.  Albinus  le  père  ,  mon  refpeétable  maître  ,  s'étend  davantage  fur  l'invention 
de  l'appareil  latéral ,  Se  célèbre  élégamment  la  gloire  de  fon  inventeur  ,  dans  l'oraifon  fu- 
nèbre de  Raw ,  prononcée  à  Leyde  en  1719;  voyej  fur  -  tout  la  page  30  &.  fuivantes, 
où  on  lit  ces  paroles  :  Je  n'ai  fi  fort  infifté  fur  les  progrès  de  la  lithotomie  ,  que 
pour  vous  faire  voir  que  cet  ouvrage  de  tant  de  fiécles  ,  a  été  conduit  à  fa  perfection 
par  M.  Raw.  Si  jamais  on  a  eu  occafion  de  faire  des  épreuves  de  l'appareil  latéral  ,  c'eft 
certainement  à  Paris  ;  mais  bien  loin  que  les  François  ayent  inventé  cette  méthode,  ils 
n'ont  pas  ofé  l'erTayer  jufqu'ici  (  en  1719  )  ,  malgré  ce  que  la  renommée  publioit  des  fuc- 
cès  de  M.  Raw....  M.  Albinus  continue  eniuite  pag.  32  &  33  de  cette  manière  .•  les  Fran- 
çois ayant  vu  que  les  opérations  de  Frère  Jacques  étoient  fatales  à  prefque  tous  fes 
malades,  il  ne  fe  trouva  perfonne  parmi  eux  qui  voulût  faire  ufage  de  fa  méthode; 
M.  Meri  lui-même  ,  à  qui  elle  avoit  d'abord  piû ,  fçachant  que  de  foixante  malades  tail- 
lés par  le  Frère  ,  il  n'en  étoit  parfaitement  guéri  que  treize,  la  rejetta  eniuite  tout-à-fait, 
&  la  déclara  très-pernicieufe....  Or,  celui  qui  méprife  ,  condamne  ,  proferitune  méthode, 
&  donne  la  préférence  à  une  autre ,  ne  peut  en  bonne  logique  en  être  reg.irdé  légitime- 
ment comme  l'inventeur  de  ceile  à  laquelle  il  donne  l'exclufion.  Ce  que  nous  dilons  icj 
fera  furtout  clairement  juftifié  par  le  XIV.  chdp.  des  obf.  de  M.  Mery  touchant  ld  mé. 
thode  de  Frère  Jacques, 
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depuis  M.  Maréchal  ;  &  c'eft  auffi^  M.  Ravv  qui  nous  a  donné  occafîon  ; 
d  abord  à  moi  (a)  ,  enfuite  à  Denis  (b) ,  St  enfin  aux  Chirurgiens  Anglois 
ci-devant  nommés  ,  d'éprouver,  à  fon  exemple  ,  l'appareil  latéral ,  tant  fur  le 
cadavre  que  fur  les  perfonnes  en  vie  :  fans  cet  exemple  la  taille  latérale 
auroit  peut-être  été  enfévelie  dans  l'oubli  par  les  Chirurgiens  François,  Se 
par  Garangeot  lui-même  (c)  ;  ce  n'eft  que  fur  le  bruit  des  cures  heureufes  8C 
promptes  que  les  étrangers  ont  faites  par  cette  méthode,  que  les  François, 
revenus  comme  d'un  profond  fommeil ,  ont  voulu  faire  revivre  enfin  ,  après 
trente  ans  ,  cette  manière  de  tailler  ,  qu'ils  avoient  unanimement  reprouvée  Se 
chaffée  de  la  France  ,  quoique  déjà  perfectionnée.  Parmi  ceux  qui  ont  eu 
part  à  cette  révolution ,  on  doit  principalement  compter  M.  Morand  ,  qui , 
en  172.9  ,  entreprit  le  voyage  de  Londres  (d)  pour  y  voir  opérer  le  célèbre 
Chefelden ,  6c  apprendre  de  lui  les  fineffes  de  l'appareil  latéral.  Le  motif  qui 
engagea  M.  Morand  à  faire  ce  voyage  mérite  des  éloges  ,  quoiqu'il  ait  été 
blâmé  dans  le  tems  ,  particulièrement  par  Garangeot,  ÔC  par  beaucoup  d'au- 
tres Chirurgiens  fes  confrères  ,  qui  voudroient  fe  perfuader  &  faire  ac- 
croire aux  autres  ,  qu'hors  de  la  France  il  n'y  a  rien  à  apprendre  en  chirur- 
gie (e).  Revenu  à  Paris ,  M.  Morand  y  tailla  avec  fuccès  differens  malades  par 
la  méthode  de  Chefelden  ,  ainft  que  je  l'expoferai  ci-après  plus  en  détail  ;  mais 
pendant  fon  abfence  quelques  Chirurgiens  François  ,  Se  entr'autres  M  M.  Ga- 
rangeot &C  Perchet ,  alors  Chirurgien  de  la  Charité  ,  .fe  piquant  d'émulation  , 
firent  des  expériences  fur  les  cadavres ,  en  prenant  pour  guides  Albinus  Se 
Chefelden  ;  Se  lorfqu'ils  crurent  avoir  trouvé  le  fecret  de  la  taille  latérale  ,  Mo 
Perchet  ,  au  rapport  de  Garangeot  (f) ,  fit  le  premier,  après  Frère  Jacques  (g) , 
cette  opération  à  Paris  ôl  avec  fuccès  fur  un  jeune  enfant ,  de  la  manière 
fui  vante. 

(a)  Dès  l'année  1718  ,  j'ai  averti  dans  ma  differtation  fur  le  haut  appareil  (pag.  11.  )que 
M.  Raw  avoit  habilement  combiné  la  méthode  de  Frère  Jacques  avec  le  grand  appareil , 
plaçant  fon  incifion  au  même  endroit  que  le  premier  ,  &  le  fervant  des  mêmes  inftru- 
mens  que  dans  la  méthode  de  Marianus  ;  j'avois  déjà  fait  cette  remarque  dès  la  première 
édition  de  ma  chirurgie  en  1718.  On  peut  dire,  parles  mêmes  raifons  ,  qu'il  a  combiné  la 
méthode  de  Celfe  &  des  autres  Anciens,  (qui  vouloient  qu'on  fît  l'incifion  exactement 
au  même  lieu  où  la  pratiquoit  Frère  Jacques  )  avec  le  grand  appareil. 

(b)  Voye\  fes  obf.    de  calculo. 

(c)  L'Auteur  de  la  préface  ajoutée  au  traité  de  la  lithotomie  de  Colot,  affirme  la  même 
choie  (  pag.  71  )  &  quelques  pages  auparavant  (  pag.  58.  )  il  dit  judicieufement  :  le  Frère 
Jacques  a  prévenu  M.  Raw  ;  mais  il  n'ôte  rien  à  la  gloire  de  ce  fçavant  Médecin  ;  /on  gé- 
nie ,  fes  lumières  ,  fon  induftrie  ont  recîifié  une  méthode  incertaine,  pleine  de  dangers,  &  pref. 
que  toujours  funefie  ;  fes  foins  lui  ont  donné  plus  de  fureté  ,  &  lui  mériteront  peut  être 
la  préférence  &c.  Le  même  Auteur  dit  encore  d'excellentes  chofes ,  qui  méritent  d'être 
confultées,  fur  l'excellence  de  la  méthode  de  Raw  pag.  71  ik  fuiv. 

(d)  Voy.  les  Mém.  de  l'Acad.  Roy.  des  Se.  ann.  1731  ,  &  les  opér.  de  Garangeot  chap.  de 
l'app.  latéral. 

(e)  L'Auteur  de  la  préface  de  Colot ,  que  nous  venons  de  citer ,  blâme  fortement  cette 
préfomption  pag.  80  &.  fuiv. 

(f)  Oper.  de  chir.  tom.  II.  p.  186  &  197. 

(g)  Suivant  Lijler  ,  c'eft  à  M.  Maréchal  à  qui  cet  honneur  eft  di'i. 
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On'. prépare  le  malade  par  le  régime  Se  les  remèdes  indiqués  dans  le  grand  )Sa  ma"]èt 
appareil  ;  cette  préparation  finie,  St  le  jour  de  l'opération  fixé,  on  donne  un  yproc 
lavement  deux  ou  trois  heures  avant  d'opérer ,  afin  de  vuider  autant  qu'il 
eft  poffible  les  gros  inteftins.  On  place  enfuite  à  un  beau  jour  une  table  ferme, 
haute  d'environ  deux  pieds  8t  demi ,  qu'on  couvre  d'un  matelas ,  fur  lequel 
on  met  deux  oreillers  ;  fçavoir,  un  tout  au  bout  pour  pofer  les  fefTes  du  ma- 
lade ,  Se  l'autre  à  l'endroit  de  la  tête  ,  puis  on  garnit  le  tout  d'un  drap  plié  en 
plufieurs  doubles.  Ces  choies  étant  ainfi  difpofées  ,  on  lie  le  malade  comme 
dans  le  grand  appareil,  Se  on  le  place  de  façon  que  les  feiïes  foient  au  bout 
de  la  table  ,  &  élevées  par  l'un  des  deux  oreillers  ;  on  jette  après  une  cou- 
verture fur  le  malade  ,  afin  que  le  froid  ne  le  faififfe  pas  ;  deux  aides  finies 
à  l'extérieur  des  cuiffes  ,  lui  tiennent  les  genoux  Se  les  pieds  fermes  &  un 
peu  écartés  ;  un  troifième  aide  ,  ou  même  un  quatrième  ,  s'il  en  eit  befoin  , 
lui  afiujettifTent  les  épaules  ,  de  façon  qu'il  ne  puiffe  faire  aucun  mouvement, 
la  fituation  fiable  Se  inébranlable  étant  abfolurnent  néceffaire  dans  cette  opé- 
ration ;  enfin ,  l'aide  Chirurgien  le  plus  avifé  ,  le  plus  adroit  ,  &  fur  lequel  le 
Chirurgien  peut  le  plus  compter ,  doit  être  placé  derrière  celui  qui  écarte 
la  cuifFe  gauche  ,  afin  d'être  plus  à  portée  de  relever  les  bourfes  Se  de  tenir 
la  fonde  ,  que  M.  Ravv  foutenoit  lui-même  ,  mais  qui  étant  tenue  par  un  ai- 
de ,  comme  le  pratiquoit  M.  Chefelden ,  laiiïe  à  l'opérateur  la  liberté  de  fe 
fervir  de  fes  deux  mains  pour  diriger  plus  fûrement  le  biftouri.  Tout  cela 
étant  exécuté  ,  le  Chirurgien  ,  fi  tué  au-devant  du  malade  ,  prend  une  fonde 
d'acier  bien  trempée  ,  fort  courbe  ,  crénelée  profondément  fur  fa  convexité  , 
St  dont  le  bec  efi  fort  allongé  Se  la  plaque  fort  grande ,  afin  de  la  tenir  avec 
plus  de  fermeté  ;  il  trempe  le  bec  de  cette  fonde  dans  l'huile  ,  St  la  fait  paf- 
fer  artiftement  dans  la  veflîe  par  le  canal  de  l'urethre  [a).  Dès  qu'il  s'apperçoit 
qu'elle  y  efi  parvenue ,  il  incline  doucement  la  platine ,  ou  fon  manche  ,  qu'il 
tient  avec  la  main  gauche,  vers  l'aîne  droite  du  malade,  pendant  qu'avec  l'in- 
dicateur de  la  main  droite  ,  il  tâte  entre  le  raphé  St  la  tubérofité  gauche  de 
l'ifchion  ,  pour  s'affurer  de  la  convexité  de  la  fonde ,  obfervant  qu'elle  dé- 
crive une  ligne  oblique  de  l'arcade  du  pubis  à  la  tubérofité  de  l'ifchion  ,  Se 
que  fon  bec  ne  touche  point  exactement  à  la  furface  interne  de  ce  dernier, 
non -feulement  pour  éviter  de  meurtrir  la  veflîe  qui  fe  trouveroit  interpofée 
entre  ces  corps  durs ,  mais  aufli  pour  laifîer  la  liberté  à  l'inftrument  tranchant 
de  parcourir  autant  de  la  crenelure  de  la  fonde  qu'on  le  juge  à  propos.  Il 
fait  enfuite  tenir  la  fonde  dans  la  fituation  où  il  l'a  mife  par  l'aide  Chirur- 
gien qu'il  deftine  à  cet  ufage  ,  lui  enjoignant  de  ne  la  remuer  en  aucune  fa- 
çon :  cet  aide  ayant  donc  pris  la  fonde  de  la  main  de  l'opérateur ,  la  tient  par 
fa  platine  avec  les  doigts  Se  le  pouce  de  la  main  droite  ,  tandis  qu'avec  fa 
main  gauche  il  relevé  doucement  les  bourfes ,  &  les  amené  vers  l'aîne  droite  , 
obfervant  de  bander  la  peau  de  la  tubérofité  de  l'ifchion  au  raphé.  Cet  aide 
ainfi  fitué,  St  panché  par-  défais  le  malade  ,  trouve  infiniment  plus  d'aifance 

(a)  Garangeot  ne  dit  pas  quelle  eft  la  grofleur  de  cette  fonde. 
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à  bien  tenir  la  fonde  ,  et  -plus  de  fermeté.  Le  Chirurgien   tenant  le    biftouri 
que   nous  avons   indiqué  ,  porte  le  doigt  indicateur  de  la  main   gauche  fur 
le  raphé  ,  un  peu  plus  du  côté  gauche  ;  il  bande    obliquement  la  peau  ,    Se 
commence   fon  incifîon  à  un   travers    de   doigt  du  ràphé ,  &  une  ligne  au- 
deiïus  de   l'endroit  le  plus  éminent  de    la  fonde  ,   tk.   la   conduit   aïnfi    juf- 
qu'à   la  tubérofîté    de    l'ifchion    {a) ,  obfervant  de    couper   plus  ou    moins 
profondément  ,  fuivant    que    le    malade    a   plus   ou   moins    d'enbonpoint  : 
cette  première  incifîon  peut  fe  faire  tout-à-coup  ,  ou  bien   à  deux  ou  trois 
reprifes  ;  c'eft   le  plus  ou  moins  d'enbonpoint  qui    en  détermine  la  profon- 
deur ,  ainfi  que  le  plus  ou  moins  de  volume  de  la  pierre  prefcrit  la  longueur 
dont  elle   doit  être.  Immédiatement    après    cette  première  incifîon   ,  l'opéra- 
teur doit    porter  fon  doigt  indicateur   de  la  main  gauche  dans  le  milieu  de 
la  plaie ,  non  pas  pour  preffer  8c  bailler  l'inteftin  reûum  ,  afin  de  le  garantir 
del'inftrument,  comme  le  prefcrit  Chefdden,  puifqu'on  affure  qu'on  ne  peut 
le   bleffer   quand   on  fait  bien  l'incifion  qui  vient  d'être  prefcrite ,  mais  pour 
chercher  la  crenelure  de  fa  fonde  auflï  avant  qu'il  la  pourra  fentir ,  s'en  bien 
affurer,  8c  rajufter  même  la  fonde  s'il  la  trouve  dérangée  :  alors  recommanr 
dant  à  tous  fes  aides  de    faire  exactement    chacun  fa  fonction  ,  principale- 
ment  à  celui  qui    tient   la  fonde,  8*.  au  malade  de  ne  point  remuer  ,   com- 
me  Raw    avoit  accoutumé    de  le   faire   en   ce  moment  ,    il  fe     difpofe    à 
couper  l'urethre  de   dehors  en-dedans  ,  le  bourlet  de   la  veflie  ,  Se  environ 
un  travers  de  doigt  de  fon   corps   feulement  en-  dedans  -7  ôt  voici  comment 
iPexécute  ce  deffein  :   ayant   placé  le  doigt  indicateur  de  la  main  gauche  fur 
la  partie  latérale  de  l'endroit  membraneux  de  l'urethre  ,  il  conduit,  à  la  faveur 
de  l'ongle    de  ce  doigt,  le    biftouri   qu'il    tient    avec   la   njain  droite  ,    Se 
poulie  doucement  fa  pointe  jufqu'à  ce  qu'elle  ait  atteint  la  crenelure  de  la  fon- 
de ;  il  fend  enfuite  l'urethre  de  la   longueur  d'un  bon  travers  de  doigt  pour 
le  moins  ,  fans  fe  mettre  en   peine    s'il    donne  quelque  atteinte  à   la  partie 
latérale   St   antérieure  de   la  glande  proftate  ;  puis  en  hauffant  le  poignet,  il 
fait  enforte  que  le  talud  ou  équerre  qui  eft  au  dos  du  biftourf,  porte  à  plomb 
dans  la  rainure  de  la  fonde  ,  afin  de  pouffer  l'inftrument  dans  cette  attitude  7 
Se  ie   conduire  jufques  dans    la    veffie  ,  même  fort   avant.    C'eft    pour   être 
plus   à  portée   de  bien  avancer    le  biftouri   dans   la  veftie  ,   5c   de  faire  par 

{a)  De  haut  en  bas  comme  Raw,  &  non  de  bas  en  haut  comme  Frère  Jacques.  Sur 
ce  que' quelques  uns  ont  dit  que  Raw  faifoit  fon  incifîon  extérieure  droite,  ils  font  re- 
pris par  d'autres ,  &  nommément  par  Garangeot  (  torn.  II  pag.  198.  )  qui  en  concluent 
que  cette  incifion  n'étoit  donc  pas  oblique  ;.  &  ils  tâchent  en  outre  ,  de  prouver  qu'elle 
ctoii  fujette  à  plufieurs  inconvéniens.  Quant  à  moi  ,  j'ai  vu  conftamment  M.  Raw  faire 
une  incifion  oblique  ,  telle  qu'elle  eft  prefcrite  par  Paul  d'Egine  (  lib.  VI.  cap.  <5o.  )  ;  mais 
comme  elle  eft  cependant  droite  ,  à  ne  la  confidérer  qu'en  elle  même  ,  fans  égard  à  fa 
direction  du  raphé  à  la  tubérofîté  de  l'ifchion,-  n'étant  réellement  ni  courbe  ni  en  croif- 
fant ,  comme  celle  qui  eft  recommandée  par  Celfe  ,  ceux  qui  font  appellée  droite  ne  me 
paroiflent  pas  être  dans  l'erreur.  Albinus  le  fils  dit  fort  bien  qu'elle  étoit  dirigée  de 
haut  en  bas  &  en-  dehors  ,  c'eft  à  dire  du  raphé  à  la  tubérofîté  de  l'ifchion  ;  or  ,  qu'eft- 
ce  qu'une  incifîon  oblique,  fi  cela  n'en  eft  pas  une  ?  On  fçait  que  la  ligne  droite  geut: 
être  directe  ,.  tranfYerfale   ou  oblique... 
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conféquent  une  ample  dilatation  au  bourlet  8c  à  l'intérieur  de  cette  poche 
membraneufe  ,  en  quoi  confifte  tout  l'avantage  de  cette  opération,  qu'on  re- 
commande ici  au  Chirurgien  de  faire  l'ouverture  intérieure  de  la  veiîie  de 
la  manière  fuivante.  On  croit  qu'après  avoir  fendu  la  partie  membraneufe 
de  l'urethre ,  de  la  manière  qu'on  vient  de  le  dire  ,  il  eft  beaucoup  mieux  d'a- 
vancer un  peu  le  doigt  indicateur  de  la  main  gauche  pour  fentir  à  nud  la 
crenelure  de  la  fonde  ,  Se  de  tourner  enfuite  le  poignet  8c  le  biftouri  de 
façon  que  le  tranchant  ,  tourné  du  côté  des  doigts  dans  la  première  inciiion 
regarde  dans  celle-ci  le  dehors  de  la  main.  Après  cette  manœuvre  roperacem 
doit  glilîér  le  talud  ou  l'équerre  du  biftouri  fur  l'ongle  de  fa  main  gauche  , 
jufqu'à  ce  que  ce  même  talud  Se  la  pointe  du  biftouri  ,  foient  dans  la 
crenelure  de  la  fonde  ;  il  en  fera  convaincu  ,  lorfqu'il  fentira  que  le  biftouri 
eft  arrêté  par  les  deux  côtés  delà  rainure  de  la  fonde;  alors  il  faut  pouffer  l'inf- 
trumentle  long  de  cette  rainure  ,  que  l'on  ne  doit  point  abandonner,  8c  le 
pouffer  même  affez  avant  pour  faire  une  ample  dilatation  ,obfervant  que  pen- 
dant ce  mouvement ,  l'indicateur  de  la  main  gauche  foit  toujours  appuyé  fur 
la  fonde.  Après  que  le  Chirurgien  a  ainfi  pouffé  fon  biftouri  le  long  de  la 
crenelure  de  la  fonde  jufques  dans  la  vefîle  ,  il  peut ,  en  le  retirant  avec  pré- 
caution ,  l'éloigner  d'environ  une  ligne  de  la  fonde  pour  incifer  plus  fûrement 
l'intérieur  de  la  veffie  Se  fon  bourlet  ;  mouvement  qui  étant  fait  avec  fageffe , 
produit  une  ouverture  allez  grande  pour  que  la  pierre  puiffe  fortir  avec  peu 
d'effort.  L'opérateur  ayant  retiré  le  biftouri  de  la  veffie  ,  avec  les  précau- 
tions que  nous  venons  de  détailler  ,  il  le  quitte ,  fans  pour  cela  ôter  le  doigt 
de  fa  main  gauche ,  que  nous  fuppofons  fur  la  crenelure  de  fa  fonde ,  8c  prend 
avec  la  main  droite  un  gorgeret ,  dont  il  conduit  la  languette  fur  l'ongle  de 
l'indicateur  de  la  main  gauche  ,  pour  entrer  de  fuite  dans  la  crenelure  de 
la  fonde.  C'eft  alors  que  l'opérateur  doit  ôter  le  doigt  indice  de  fa  main 
gauche  de  la  plaie,  pour  prendre  avec  cette  main  la  plaque  ou  le  man- 
che de  la  fonde  ,  qui  eft  tenue  ,  comme  nous  l'avons  dit  ,  par  l'aide  le  plus 
avifé ,  obfervant  bien  de  ne  point  remuer  le  gorgeret,  &  de  tenir  toujours 
fa  languette  dans  la  crenelure  de  la  fonde  ;  mais  ce  changement  de  main  à 
l'égard  de  la  fonde,  ne  doit  fe  faire  que  de  concert  avec  l'aide  .Chirur- 
gien qui  la  tient,  Se  celui-ci  ne  doit  la  lâcher  que  lorfque  l'opérateur  la  tient 
ferme  Se  le  lui  ordonne.  L'opérateur  tenant  ainfi  la  fonde  d'une  main  ,  8t  la 
languette  du  gorgeret  dans  la  rainure  de  cette  même  fonde  de  l'autre  main , 
fait  faire  la  bafcule  à  la  convexité  de  ce  premier  infiniment',  5c  fuivre  en 
même  tems  le  fécond  :  voici  par  quelle  manœuvre  ces  mouvemens  s'exécu- 
tent. Le  Chirurgien  ayant  pris  des  mains  de  fon  aide  la  plaque  ou  le  man- 
che de  la  fonde  ,  la  conduit  doucement ,  en  la  ramenant  à  Faîne  droite  où 
nous  la  fuppofons  ,  vers  la  partie  interne  de  la  cuiffe  du  même  côté.  On 
conçoit  que  la  plaque  de  la  fonde  ne  peut  ainfi  baiffer  ,  que  la  convexité 
ne  monte  en  même  tems,  Se  ne  s'engage  plus  avant  dans  la  vacuité  de  la 
veffie.  Or  ,  fi  pendant  ce  mouvement  la  languette  du  gorgeret  n'abandonne 
point  la  rainure  de  la  fonde ,  Se  que  par  des  rélïftances  réciproques  de  ces  deux 
inftrumens  ,  le  gorgeret  fuive  non-feulement  la  convexité  de  la  fonde  dans 
la  veffie,  mais  aide  aufll  à  la  pouffer,  il  eft    manifefte  que  le   gorgeret  fe 
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trouvera  dans  la  cavité  de  la  veffie.  On  s'en  apperçoit  auffitôt  par  l'urine  qui 
fort  St  alors  le  Chirurgien  fait  un  demi  tour  avec  la  fonde  pour  l'ôter  de 
la  veffie ,  puis  il  prend  le  gorgeret  avec  la  main  gauche  ,  &  gliiTe  le  doigt 
indicateur  de  la  main  droite  dans  fa  gouttière,  jufques  dans  la  veffie  ,  ce  qui 
fait  une  douce  dilatation  ,  qui  prépare  le  chemin  à  la  tenette  ;  il  prend  en- 
fuite  la  tenette  avec  la  main  droite  ,  Se  l'introduit  dans  la  veffie  à  la  faveur 
de  la  gouttière  du  gorgeret,  ce  qui  fe  fait  avec  facilité  ;  puis  avec  la  main 
«anche  il  retire  le  gorgeret  ,  charge  la  pierre  ,  qu'on  apperçoit  auffitôt  ,  à 
moins  que  ce  ne  foit  dans  des  veffies  fort  larges  ,  où  la  pierre  defeend 
vers  le  rectum  ;  l'opérateur  eft  obligé  de  haulTer  les  anneaux  de  fa  tenette 
pour  en  faire  bailler  les  ferres.  La  pierre  une  fois  chargée  ,  le  Chirurgien  doit 
mettre  les  mêmes  doigts  dans  les  anneaux  de  la  tenette  qu'il  a  coutume  de 
mettre  dans  ceux  des  cizeaux  ,  puis  il  tire  la  pierre  avec  une  très-grande 
facilité  ;  la  pierre  étant  fortie  ,  on  introduit  l'indicateur  d'une  main  dans 
la  veffie  ,  pour  reconnoître  s'il  n'y  a  point  d'autres  pierres  ;  auquel  cas  on 
introduit  de  nouveau  une  tenette  fur  le  doigt  qui  eft  déjà  dans  la  veffie  , 
ou  fur  le  bouton.  Telle  eft  de  point  en  point  la  defeription  que  Garangeot 
donne  de  fa  méthode  ;  il  a  tâché  d'en  repréfenter  les  principales  circonf- 
tances  dans  quelques  figures  ;  mais  elles  font  fi  mauvaifes ,  qu'il  ne  m'a  pas 
été  poffible ,  non  plus  qu'à  bien  d'autres ,  d'y  rien  diftinguer  de  clair  Se  de 
précis.  Enfin  ,  je  ne  dois  pas  paiTer  fous  filence  la  remarque  que  fait  Garan- 
geot ,  après  Douglas  &C  Falconet  (a) ,  contre  Albinus  le  fils  ,  fçavoir  ,  qu'il 
n'eft  pas  poffible  par  cette  méthode  qu'on  vient  de  décrire ,  de  n'entamer  que 
le  corps  de  la  veffie  ,  mais  qu'on  coupe  toujours  en  même  tems  le  cou  de 
la  veffie  &.  la  proftate  par  le  côté  ,  &  feulement  une  très-petite  portion 
de  la  veffie  même  (b)  ,  ainfï  que  M.  Morand  l'a  pareillement  obfervé. 
Garangeot  a  fait  graver  encore  un  petit  lithotome  particulier  (c) ,  dont  on 
voit  la  figure  dans  notre  XXXI  pi.  fig.  18  ,  8c  qui  ne  diffère  pas  beaucoup 
de  celui  de  Chefelden.  C'eft  avec  ce  lithotome  que  Percket  paroît  avoir 
fait  fon  opération. 

XXVI. 

Méthode  de      ^  ne  ^"era  Pas  ^ors  ^e  ProPos    d'ajouter  ici ,  en   vue  de  l'utilité  publique  , 
Senf,  ce  qUe  les  autres  Médecins    ou    Chirurgiens    Allemands    peuvent  avoir   fait 

ou  écrit  pour  perfectionner  la  taille  latérale ,  outre  Ravv  ,  Ernd.d  ,  Fehrius  ,- 
Albinus ,  nous-même  ,  Se  piufieurs  autres  ;  mais  je  décrirai  fpécialement  dans 
ce  paragraphe  ,  la  méthode  dont  fe  fervoit  feu  M.  Senf  ,  Chirurgien  du 
Roi  de  Prufîe  ,  Profefî'eur  public  de  Chirurgie  dans  l'Hôpital  Royal  de  la  Cha- 
rité de  Berlin  8t  très-habile  démonftrateur  d'opérations  chirurgicales  ,  qu'une 
mort  prématurée  nous  a  enlevé ,  au  grand  malheur  de  l'art  ;  méthode  dont 
il  a  fouvent  fait  ufage  avec  beaucoup  de  fuccès  :  je  donne  cette  defeription 
d'après  le  rapport  de  feu  mon  fils ,  qui ,  ayant  paifé  à  -Berlin   la  plus  grande 

(a)  Dans  fa  théfe  fur  l'appareil  latéral. 
Ci)  Ibid.  pag.  204  8t  205. 

(c)  Albucafis  (  lib.  il.  cap.  61.  )  eft  le  premier  qui  a  repréfenté  ik  recommandé  es 
petit  biftouri  pour  la  lithotomie. 
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partie  des  années  1735  8c  17 3 6,  pendant  lefquelles  il  prit  les  leçons  de  M. 
Senf,  &C  fe  forma  fous  lui  à  la  pratique  des  opérations  ,  lui  avoit  vu  faire 
quelquefois  la  taille  latérale  avec  une  fingulière  dextérité  ,  tant  fur  les  cadavres 
que  fur  le  vivant.  M.  Senf ,  Chirurgien  d'une  expérience  confommée  dans 
toutes  les  opérations ,  8c  en  particulier  fur  celle  delà  taille  ,  donnoit  la  pré- 
férence à  l'appareil  latéral  fur  toutes  les  autres  méthodes,  8c  voici  de  quelle 
manière  il  l'exécutoit  :  il  plaçoit  le  malade  fur  une  table  dont  la  hauteur  ré- 
pondoit  à  la  région  ombilicale  de  l'opérateur  ,  celui-ci  étant  à  genou  (  c'eft 
ainfi  que  M.  Senf  fixoit  lui-même  la  hauteur  de  cette  table  )  ;  il  mettoit  un 
couffin  fous  la  tête  du  patient  8c  un  autre  fous  fes  felfes  ,  faifant  avancer  ces 
dernières  à  l'extrémité  de  la  table  vis-à-vis  de  la  lumière  ;  deux  aides  lui  te- 
ndent les  jambes  écartées  8c  fléchies  de  manière  que  les  talons  touchoient 
aux  fefîès  ;  les  pieds  étoient  fortement  attachés  aux  mains  par  le  moyen 
d'un  lacq  (  il  ne  lioit  point  ceux  des  enfans  )  ;  un  troifième  aide  affermilîbk 
les  épaules  par  derrière ,  8c  un  quatrième  montant  fur  la  table  Se  s'y  tenant 
à  genou ,  fe  couchoit  fur  le  malade  ,  comme  Alghifi  le  repréfente  &C  comme 
on  le  voit  dans  ma  XXIX.  pi.  fig.  9.  D  ;  avec  fa  main  droite  il  relevoit 
les  bourfes  8c  appliquoit  les  indicateurs  de  l'une  Se  de  l'autre  main  fur  le  pë- 
riné ,  de  façon  que  le  lieu  de  l'incifion  fe  trouvoit  au  milieu  de  l'efpace  com- 
pris entre  l'un  8c  l'autre  de  ces  doigts ,  avec  lefquels  il  bandoit  un  peu  la 
peau  de  cette  partie ,  afin  que  le  Chirurgien  pût  faire  plus  régulièrement  l'in- 
cifion ,  Se  qu'il  eût  moins  de  peine  à  fentir  la  crenelure  de  la  fonde  qui  de- 
voit  la  diriger.  Un  cinquième  ferviteur  étoit  deftiné  à  tenir  Se  à  préfenter 
les  inftrumens  à  l'opérateur.  Tout  étant  ainfi  difpofé  ,  M.  Senf  prenoit  un 
algali  d'argent  beaucoup  plus  délié  (a)  Se  confidérablement  plus  courbe  que 
les  algalis  ordinaires  ,  8c  celui  dont  Raw  étoit  en  coutume  de  fe  fervir  (  voye\ 
cet  algali  de  M.  S'en/pi.  XXVII.  fig.  15.  lett.  aaa)  ;  l'ayant  trempé  dans  l'huile, 
il  le  faifoit  gliffer  dans  la  veffie  ,  8c  s'afiuroit  de  nouveau  de  la  préfence 
de  la  pierre  ,  dont  il  faifoit  entendre  le  bruit  aux  affiftans.  Cela  fait  ,  il 
mettoit  le  genou  droit  à  terre  comme  Raw  (b) ,  Se  faififfant  de  la  main  gau- 
che la  plaque  de  la  fonde  ,  qu'il  tenoit  lui-même  comme  ce  dernier,  il  la 
conduifoit  vers  l'aîne  droite  ,  8c  en  dirigeoit  le  bec  vers  la  tubérofiré  de  l'if- 
chion  ,  après  quoi  il  commençoit  à  couper  entre  cette  tubérofîté  8c  l'anus 
la  peau  8c  la  graifie  %  avec  un  large  lithotome  ,  peu  différent  du  lithotome 
ordinaire  ,  8c  entouré,  comme  celui-ci,  d'une  bandelette  de  linge  jufqu'à  la 
moitié  de  fa  lame  (c)  :  ayant  fait  cette  première  incifion ,  il  tenoit  pendant 
quelque  tems  tranfverfalement  fon  lithotome  à  la  bouche  ,  ainfi  que  le  fai- 
foit ordinairement  Raw  ,  Sf  cherchoit  avec  l'index  de  la  main  droite  introduit 
dans  la  plaie ,  la  crenelure  de  la  fonde  ,  8c  après  l'avoir  trouvée  ,  il  continuoit 
fon  incifion  avec  le  lithotome  qu'il  tiroit  de  la  bouche  ,  à  l'aidé  de  cette  cre- 


(  a  )  Cet  algali  étoit  la  moitié  moins  gros  que  celui  de  Raw  ;  M.  Serf  eft  le  feul  de  tous 
les  lithotomifles  qui  fe  foit  fervi  d'une  fonde  d'argent  dans  l'opération  de  la  taille  ;  fon. 
exemple  prouve  qu'on  peut  en  faire  ufage  tout  comme  des  fondes  d'acier  ou  de:  fer 
pour  cette  opération. 

(b)  Voye^cx  defïus  le  ff-XIII. 

(c)  Ainfi  qu'on  le  voit  pi.  XXVII.  fig.  9, 
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nelure  ,  de  la  même  façon  que  Ravv  le  pratiquent  ;  enfuite  ,  fans  retirer  le  lî- 
thotome  de  la  rainure  de  la  fonde  ,  il  ramenoit  un  peu  à  lui  la  plaque  de 
cette  dernière  avec  la  main  gauche  ;  St  avec  le  biftouri  ,  qu'il  tenoit  toujours 
de  la  droite  ,  il  pourfuivoit  la  crenelure  de  la  fonde ,  qui ,  par  le  mouvement 
qu'on  lui  avoit  fait  faire ,  fe  retirait  en  dedans  de  la  veflie  ,  au  moyen  dequoi 
l'incifion  de  cette  partie  fe  trouvoit  avoir  plus  d'étendue  ;  après  cela  il  or- 
donnoit  à  fon  quatrième  aide  de  tenir  toujours  la  fonde  dans  la  même  lltua- 
tion  où  il  l'avoit  mife ,  St  prenant  lui-même  avec  la  main  gauche  le  conduc- 
teur mâle ,  il  le  faifoit  gliflèr  dans  la  veine  fur  le  plat  de  la  lame  du  lithotome  ; 
lorfqu'il  y  étoit  parvenu  ,  il  retiroit  le  lithotome  de  la  plaie  St  de  la  crenelure 
de  la  fonde  ,  St  à  la  faveur  de  ce  conducteur ,  il  introduisit  aufli  dans  la 
veflie  le  conducteur  femele  ,  qui  étoit  d'argent  ainfi  que  l'autre  ,  de  la  manière 
ordinaire.  Il  tirait  enfuite  la  fonde  même  ,  Stpouflbit,  ainfi  que  Ravv ,  entre 
les  deux  conducteurs ,  fuffifamment  écartés  l'un  de  l'autre  ,  une  tenette  fer- 
mée jufques  dans  la  veflïe  ;  St  retirant  enfuite  les  conducteurs ,  il  cherchoit  la 
pierre  ,  St  en  faifoit  l'extraction  avec  tant  d'adrefle  St  de  célérité  ,  qu'il  met- 
toit  à  peine  deux  ou  trois  minutes  à  toute  l'opération.  Après  avoir  décrit  la 
méthode  de  Senf  de  la  manière  qu'on  vient  de  le  voir  ,  mon  fils  ajoutoit  dans 
la  relation  qu'il  m'en  envoya  par  écrit  :  je  ne  fçaurois  dire  avec  certitude  quel- 
les font  les  parties  qu'il  incifoit  à  l'intérieur  ,  n'ayant  jamais  eu  occafion  de 
diiTéquer  St  d'examiner  ces  parties  dans  le  cadavre  d'aucun  de  ceux  qu'il  n'a- 
voit  taillés  qu'après  la  mort  ,  8t  tous  les  fujets  vivans  que  je  lui  ai  vu  opé- 
rer ,  s'étant  tous  tirés  d'affaire  fans  exception.  L'intention  de  M.  Senf,  comme 
il  le  difoit  lui-même  ,  étoit  de  n'incifer  que  le  corps  de  la  velîîe  ,  comme  le 
faifoit  M.  Ravv  ,  félon  vous  St  Albinus  le  fils  ;  car  il  penfoit  St  enfeignoit  pu- 
bliquement que  c'étoit  en  ce  point  que  confifte  la  méthode  de  Ravv  ou  la 
raille  latérale  ;  St  il  y  a  lieu  de  croire  que  c'eft  Albinus  St  vous  qui  lui  aviez 
fait  connoître  cette  méthode  ,  St  qui  lui  avez  donné  l'idée  d'en  faire  des  épreu- 
ves St  de  l'adopter  :  il  n'y  a  guère  fait  d'autre  changement  que  de  fe  fervir 
d'une  fonde  d'argent  plus  menue  St  plus  courbe  que  celle  de  Ravv  ;  il  a  voulu 
que  cette  fonde  eût  moins  d'épaiffeur  ,  parce  qu'il  a  cru  pouvoir  l'introduire 
avec  plus  de  facilité  dans  la  veflie  (a)  ,  St  quant  au  choix  de  la  matière  , 
il  n'a  confulté  que  l'éclat  St  la  propreté.  A  l'égard  de  la  courbure,  comme  elle 
eft  beaucoup  plus  confidérable  que  dans  la  fonde  ordinaire  St  dans  celle  de 
Ravv  ,  St  que  par  cela  même  elle  doit  faire  faillir  davantage  l'urethre  St  le 
cou  de  la  veflïe  du  côté  du  périné  ,  il  me  paraît  probable  que  M.  Senf  n'inci- 
foit  pas  feulement ,  comme  il  le  croyoit  ,  le  corps  de  la  veflie  ,  mais  encore 


le  cou  de  cet  organe. 


XXVII. 


Ce  que  M.  M.  Morand  ,  l'un  des  Chirurgiens  de  Paris  qui  y  tiennent  le  premier  rang, 
Mo™"f  a  fait  &  membre  de  l'Académie  Royale  des  Sciences,  raifonne  d'une  manière  très- 
feftion  de  la  fenfée  fur  les  différentes  méthodes  de  tailler  (b)  :  il  établit  avec  M.  le  Dran, 

(a)  Nous  avons  vu  ci-delîus  que  Fab.  de  Hilden  ,  Frère  Jacques  &  Raw  ,  étoient  à  cet  égard 
d'un  avis  contraire  à  celui  de  M.  Senf. 
{b)  Mém.  de  l'Acad.  Roy.  des  Se.  ann.  173 1. 
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cu'elles  ont  toutes  leur  utilité,  pourvu  qu'elles  foient  exécutées  par  des  mains  talII?,>  &  & 

£  .  ,  „  r  '  -h  cl-  >  r-   .    manière    de 

fages  &  exercées  ,  oC  conformément  aux  meilleures  corrections  qu  on  y  a  fai-  penfer furies 
tes ,   enforte  que  leur  multiplicité  doit  moins  être  regardée  comme  nuilïble  ,  différentes 
que  comme  une  perfection  de  l'art  ,   n'y  en  ayant  aucune   qui  ne   puiffe  être  me'  °  "' 
très-avantageufe  dans  quelque  circonftance  particulière  ,  fuivant  la  diverfité 
des  pierres  ,  "les  différens  états  de  laveffie,  Se  la  difpofition  actuelle  des  ma- 
lades ;  d'où  il  s'enfuit  qu'il  n'en  elr.  point  qu'on  doive  méprifer  ou  rejetter  fans 
diftinction  ,   chacune  (a)  de   ces  méthodes   pouvant  reclamer  en  fa  faveur  le 
fuffrage  de  la  raifon  8t  de  l'expérience  ;  auffi  nous  apprend-t-il  qu'il  les  a  tou- 
tes étudiées  &  cultivées  avec  beaucoup  de  foin:  il  dit  qu'après  avoir  donné  en 
1728  fon  traité  fur  le  haut  appareil  ,   il  lui  prit  envie  de    décrire  l'appareil 
latéral  ;    mais  que  ce   que  la  renommée  publroit  tout  nouvellement   des   cu- 
res brillantes  de  M.  Chefelden  ,  lui  infpira  le  défir  de  faire  ,  dans  le  printems 
de  l'année   1719  ,   le  voyage  de  Londres ,  pour  y  voir  opérer  de  fes  propres 
yeux  le  Chirurgien  Anglois.  Il  examina  en  effet ,.  avec  beaucoup  d'attention  , 
la  manière  particulière    dont  M.  Chefelden  tailloit  fes  malades  ,    8c   il   eut 
avec  lui   de  nombreufes   conférences  fur   ce   fujet  ,  afin  d'en  tirer  toutes  les 
lumières  qu'il  cherchoit  à  fe  procurer.    Revenu  à  Paris  ,   il  entretint  encore 
avec  M.  Chefelden  un  commerce  de  lettres,  fit  fur  les  cadavres  un  très-grand 
nombre  d'épreuves  de  fa  méthode  ,    &  ne  difeontinua  fes  recherches  ,  que 
lorfqu'il  crut  enfin  la  polTéder  parfaitement.  Il  nous  apprend  auffi  que  M.  Che- 
felden n'avoit  abandonné  pendant  quelque  tems  le  haut  appareil ,  qu'il  avoit 
pratiqué  auparavant  avec  le  plus  grand  fuccès  ,  que  pour  effayer  s'il  ne  trou- 
veroit  pas  dans  la  méthode  de  Raw  ,  dont  il  entendoit  faire  de   fi   magnifi- 
ques éloges ,   une  manière  de  tailler  préférable  encore  à  la  taille  hypogaftri» 
que  ;    il  rapporte  enfuite  comment  M.  Chefelden  fit  fes  expériences,  partie  en 
imitant  le  procédé  de  Raw  ,   d'après  la  description  quAlbinus  a  donné  de  la 
méthode  de  ce  dernier  ,  &  partie  en  injeâant  de  l'eau  dans  la  veffie  avant 
l'opération  (b)  ;   il  ajoute  que  dans  lune  &  l'autre  façon  de  tailler,  M.  Che- 
felden voyoit  le  plus  fouvent  l'urine  fe  répandre  6c  croupir  dans  les  cellules 
de  la  membrane  graiffeufe  qui  environne  le  reétum  ,  ce  qui  donnoit  occaiion 
à  des  ulcères  fordides  ôc  gangreneux  ,  dont  plufieurs  malades  avoient  été  l'a 
victime  (c).   Il  avertit  en  outre  ,  d'après   M.   Chefelden  ,   que  celui  qui  tient 
la  fonde  ne  doit  en  aucune  manière  la  pouffer  en  avant-,  parce  qu'on  coûpe- 
roit  facilement  par-là  tout  le  fphincter  de  l'anus  ;  &c  de  plus ,  qu'on  ne   donne 
pas  trop  de  profondeur  à  l'incifion  du  tiffu  cellulaire  qui  avoifine  le  rectum  , 

(a)  M.  le  Pran  paroît  avoir  changé  d'opinion  à  cet  égard ,  puifque  dans  fon'  traité  des 
opérations  de  chirurgie  publié  en  1745  ,  il  fe  contente  de  décrire  fa  méthode ,  St  gards 
un  p  ofond   filence  fur  toutes  les  autres. 

(b)  J'ai  décrit  ces  méthodes  avec  plus  d'étendue  aux  §■§  XVII.  XVIÎI.  &  XIX. 

(c)  Je  ne  dois  pas  diffimuler  que  je  n'ai  jamais  vu  ce:  accident  fuivre  les  opérations  cTe 
Kciw ,  non  plus  que  les  tailles  que  j'ai  fait  moi  -  même  par  fa  méthode  ;  on  n'en  apporte 
d'ailleurs  aucune  raifon  ,  &  l'on  n'explique  pas  davantage  comment  M.  Chefelden  a  pu- 
s'oppofer  à  l'infiltration  de  l'urine  par  fi  nouvelle  méthode  ;  car  je  ne  vois  pas  qu'il  air 
fait  aucun  changement  confîdérable  à-  celle  de  Rjw  ,  foit  pour  la  coupe  extérieure ,  l'oit  pour. 
l'endroit  de  la  veflie  qui  eft  entamé  dans  l'une  84  dans  l'autre*. 
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peut-être  afin  que  l'urine  ne  foit  pas  autant  expofée  à  s'arrêter  8c  à  fe  cor- 
rompre dans  cet  endroit;  du  refte  ,  il  juge  la  méthode  de  M.  Chefelden  plus 
propre  qu'aucune  autre  à  la  déterfion  des  veffies  ulcérées  ,  8c  il  rapporte  un 
cas  qui  eft  très  -  favorable  à  la  même  méthode  :  un  Chirurgien  n'ayant  pu 
extraire  une  greffe  pierre  par  le  grand  appareil ,  M.  Chefelden ,  préfent  à  cette 
opération  ,  en  vint  très-promptement  à  bout ,  en  prolongeant  par  fa  méthode , 
l'inciiion  faite  par  le  premier.  M.  Morand  raconte  enfin ,  qu'après  beaucoup 
d'expériences  fur  les  cadavres,  on  tailla  heureufement  à  Paris,  en  1730, 
feize  calculeux  par  l'appareil  latéral ,  en  préfence  de  M.  Maréchal ,  alors  pre- 
mier Chirurgien  du  Roi  &  très-verfé  dans  cette  opération  fa),  8c  de  beau- 
coup d'autres  Médecins  8c  Chirurgiens  :  de  ces  feize  tailles  M.  Perchet  en  fit 
la  moitié  8c  M.  Morand  les  huit  autres  ;  ils  ne  perdirent  chacun  qu'un  feul 
malade  ,  au  lieu  qu'il  en  périt  cinq  de  douze  qui  furent  taillés  dans  le  même 
tems  par  le  grand  appareil  dans  l'Hôtel  -  Dieu  de  Paris.  Parmi  les  avanta- 
ges de  l'appareil  latétal  ,  M.  Morand  compte  encore  ,  outre  ceux  dont  j'ai 
fait  mention  ci-deffus  ,  que  cette  méthode  eft  plus  aifée  8c  moins  dangereufe 
pour  le  malade  que  celle  de  Marianus ,  parce  que  le  doigt  indice  fervant  de 
conducteur  à  tous  les  inftrumens  ,  le  malade  eft  beaucoup  moins  expofé  à 
en  recevoir  de  fâcheufes  atteintes  j  8c  qu'en  outre  ,  elle  eft  plus  courte  , 
moins  douloureufe ,  6c  plus  propre  à  ouvrir  une  iffue  facile  aux  pierres  d'un 
volume  fort  confidérable  ,  8cc.  Il  déclare  enfuite  que  la  méthode  de  Raw  , 
telle  qu'elle  eft  décrite  par  Albinus  ,  lui  paroît  trop  compliquée  8c  d'une  exé- 
cution trop  difficile  ;  il  doute  avec  Douglas,  Garangeot  8C  Falconet  ,  que  Raw 
ait  réellement  fait  fon  incifion  comme  le  dit  Albinus  (b)  ,  8c  il  promet  enfin 
fur  la  taille  latérale,  un  traité  plus  parfait  que  tout  ce  que  nous  avons  juf- 
qu'ici  fur  cette  opération  ;  mais  je  ne  fçache  pas  que  ce  traité  ait  été  encore 
publié. 

XXVIII. 

L'Auteur  Après  avoir  ainfi  expofé ,  comme  je  viens  de  le  faire ,  toutes  les  perfections 
promet  ur-s  gc  les  corrections  que  la  taille  latérale  a  reçu  ,  8c  dont  j'ai  eu  connoiffance , 
laques.  r"S  jufqu'en  1738  ,  année  pendant  laquelle  je  fis  paroître  à  Amfterdam  la  pre- 
mière édition  latine  de  ces  Injlitutions  ;  je  relevois  dans  cette  édition  beaucoup 
de  chofes  douteufes,  8c  même  un  affez  grand  nombre  de  méprifes  échappées  à 
plufieurs  Auteurs  ,  Se  fur-tout  à  M.  Morand  ,  touchant  la  perfonne  de  Frère 
Jacques  ,  8c  les  différentes  particularités  de  fa  vie  ;  erreurs  où  ils  ne  font  tom- 


(a)  Il  eft  fait  mention  ici  de  nouveau  de  M.  Maréchal;  mais  celui-ci  avoit-i]  taillé  lui- 
même  par  l'appareil  latéral  dès  l'année  1698 ,  comme  on  l'a  dit  ci-deiîiis  d'après  Lifter  ? 
Ç'eft  ce  qu'on  n'affirme  ,  ni  ne  nie  ;  enforte  qu'il  me  paroît  encore  douteux  ii  M.  Maré- 
chal a  réellement  fait  ufage  de  cette  méthode  ;  je  fouhaiterois  que  quelqu'un  des  Auteurs 
François  eût  levé  toute  incertitude  fur  ce  point  ;  s'ils  continuent  à  garder  le  filence  ,  on 
ne  fçaura  jamais  bien  à  quoi  s'en  tenir,  &  plufieurs  d'entr'eux  feront  manifestement 
convaincus  d'erreur  dans  ce  qu'ils  ont  écrit  à  cet  égard. 

(6)  Cette  incifion  étoit  véritablement  telle  qu' Albinus  le  dit ,  autant  qu'on  pouvoit  en 
juger  ou  s'en  afliirer  à  la  fimple  vue.  Mais  n'intérefibit-elle  que  le  corps  de  la  veffie  ,  ainfî 
que  je  l'ai  cru  moi  -  même  autrefois  \  C'en*  ce  dont  je  doute  maintenant ,  par  les  raifons 
expofées  ci-defliis. 

bés 
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bés  fans  doute  que  pour  avoir  travaillé  fur  des  relations  infidèles.  Je  fouhaitois 
dès  lors  qu'on  nous  donnât  une  hiftoire  plus  exacte  2>C  plus  détaillée  de  ce 
Frère ,  8c  j'ai  particulièrement  invité  les  François  à  l'entreprendre  ,  parce 
qu'ils  doivent  être  plus  inftruits  que  les  étrangers  de  ce  qui  le  regarde  ,  puif- 
qu'il  eft  né  ÔC  qu'il  a  parlé  une  grande  partie  de  fa  vie  en  France ,  non  dans 
des  lieux  obfcurs  Se  ignorés  ,  mais  en  des  pays  très-connus  ,  où  il  a  fait  fes 
principales  opérations.  J'efpérois  que  le  foin  que  j'avois  pris  de  corriger  la 
plupart  des  méprifes  les  plus  confidérables  qu'on  avoit  commis  fur  fon  comp- 
te, &  d'éclaircir  plufleurs  événemens  de  fa  vie  qui  étoient  encore  couverts 
de  nuages  ,  engageroit  quelque  Médecin  ou  Chirurgien ,  principalement  par- 
mi les  François,  à  nous  donner  un  récit  plus  étendu  8c  plus  conforme  à  la 
vérité ,  de  tout  ce  qui  a  rapport  à  fa  perfonne  2c  à  {es  actions  ;  récit  où  l'on 
feroit  entrer  les  particularités  qui  pourroient  n'être  pas  parvenues  à  ma  con- 
noiffance  ;  mais  comme  il  s'eft  déjà  écoulé  plus  de  dix  ans,  fans  que  les  François 
ayent  rien  fait  paraître ,  que  je  fçache ,  fur  ce  fujet ,  j'ai  enfin  réfblu  de  publier 
moi-même  féparémentla  vie  circonftanciée  de  Frère  Jacques  ,  d'après  les  nou- 
veaux éclaircifiemens  que  m'ont  communiqué  différens  Sçavans  répandus  dans 
les  diverfes  parties  de  l'Europe  ,  ÔC  ceux  que  j'ai  puifé  dans  les  meilleurs  Auteurs 
qui  ont  eu  occafion  de  parler  de  notre  lithotomifte  ;  j'exécuterai  fur-tout  ce 
projet  fi  les  Médecins  8c  les  Chirurgiens  veulent  bien  me  faire  part ,  comme 
je  les  en  conjure  ,  des  particularités  qui  me  font  encore  inconnues  ;  c'efl:  dans- 
cette  vue  que  j'ai  cru  devoir  fupprimer  ici  ce  que  j'avois  écrit  concernant  la 
vie  de  Frère  Jacques  dans  les  §§  XXIX  Se  XXXIX  du  CXLIIL  chapitre  de  la 
première  édition  latine  de  cet  ouvrage  ,  afin  de  ne  pas  furcharger  de  détails 
purement  hiftoriques ,  dont  bien  des  gens  ne  fe  foucient  point ,  Se  que  ceux 
qui  les  aiment  pourront  lire  dans  la  vie  particulière  que  j'annonce  ,  un  livre 
particulièrement  confacré  à  la  pratique  chirurgicale  ;  à  la  place  de  ces  dé- 
tails ,  je  vais  achever  d'indiquer  en  peu  de  mots  ,  les  nouvelles  corrections 
qu'ona  faites  à  la  taille  latérale,  &  les  variations  qu'elle  a  foufîert  depuis  l'an- 
née 1738  ,  qui  eft,  comme  je  l'ai  déjà  dit ,  l'époque  de  la  première  édition 
latine  de  ces  Inftitutions. 

XXIX. 

On  doit  compter  d'abord  parmi  ces  variations  la  méthode  de  M.  Fou-  MftWe  de 
bert ,  ainfi  appellée  du  nom  de  fon  inventeur  ,  qui  eft  un  célèbre  Chirurgien  M>  F<"ibtrt' 
de  Paris.  M.  Kejfelring ,  Pruffien  de  nation  ,  après  l'avoir  vue  pratiquer  à 
Paris  à  M.  Foubert  ,  eft  le  premier  qui  l'a  publiée  en  Allemagne  ,  dans  une 
diifertation  imprimée  à  Haie  en  1738,  à  laquelle  il  a  joint  une  planche  qui 
repréfente  les  principaux  inftrumens  qui  fervent  à  cette  opération  :  voici 
fommairement  en  quoi  elle  confifte.  Après  qu'on  a  préparé  le  malade  ,  à  la 
manière  ordinaire,  on  lui  fait  boire  copieuîement  de  quelque  liqueur  aqueu- 
fe^  on  lui  ordonne  de  retenir  fon  urine  ;  ÔC  quand  la  veflîe  en  eft  bien  plei- 
ne ,  on  l'empêche  de  s'écouler  ,  comme  dans  le  haut  appareil  ;  on  place  ÔC 
on  lie  enfuite  le  fujet  comme  dans  le  grand  appareil  8c  le  latéral  ;  &  fans 
introduire  de  fonde  crénelée  par  l'urethre  ,'on  poufie  dans  la  partie  inférieure 
Se  latérale  de  la  veffie  ,  par  l'endroit  où  l'on  place  l'incifion  dans  l'appareil 
Tom.  IL  Bbb 
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latéral ,  un  long  troifquart ,  à  peu  près  femblable  à  celui  qui  eft  repréfenté 
pi.  XXVI  fig.  4.  mais  du  double  plus  long  ,  &  à  la  canule  duquel  on  a  mé- 
nagé une  crenelure.  On  fait  gliffer  enfuite  dans  cette  crenelure  la  lame  d'un 
biftouri  courbe  d'une  figure  très-irrégulière  (a) ,  que  Mrs  Kejfglring  Se  Fou- 
bert  ont  fait  graver  ,  5c  l'on  aggrandit ,  autant  qu'il  eft  néceifaire  ,  la  petite 
ouverture  que  le  troifquart  a  déjà  faite  à  la  veffie  ;  on  introduit  dans  cette 
partie  ,  à  la  faveur  de  la  même  crenelure,  un  gorgeret ,  8c  fur  ce  dernier  une 
tenette  ,  avec  laquelle  on  cherche  5c  on  tire  la  pierre  après  l'avoir  chargée. 
Cette  manière  de  tailler  a  été  décrite  deux  ans  après  M.  Kejfelring ,  en  1740, 
par  M.  Guni  ,  dans  fon  traité  de  calculum  curandi  viis  5cc  ,  8c  enfin  par  l'in- 
-venteur  même  ,  d'une  façon  plus  détaillée,  dans  le  premier  tome  des  Mé- 
moires de  l'Académie  de  Chirurgie.  Outre  qu'il  s'étend  fort  au  long  fur  fon 
opération  ,  il  expofe  aux  yeux  du  lecteur  ,  dans  huit  grandes  planches  ,  les 
inftrumens  dont  il  fait  ufage  ,  la  manière  dont  il  s'en  fert,  ôc  les  parties 
qui  fe  trouvent  foumifes  à  leur  action.  Mais  comme  cette  méthode  eft  plus 
embaraffante ,  plus  difficile ,  Se  fujette  à  plus  d'inconvéniens  ,  fuivant  Mrs. 
Kejfelring  5c  Gûnçius ,  que  l'appareil  de  Celfe  ,  Se  toutes  les  autres  mé- 
thodes de  taille  latérale  ,  que  plufieurs  de  ceux  fur  qui  on  l'a  pratiquée  font 
morts  ,  au  rapport  de  M.  Gun\  ,  ôc  que  je  n'y  apperçois  enfin  aucun  avan- 
tage qui  doive  la  faire  préférer  au  petit  appareil  5c  au  latéral  ,  fi  ce  n'eft 
peut-être,  comme  le  penfe  Kejfelring,  dans  un  cas  de  nécefiité  ,  où  l'on  ne 
peut  introduire  la  fonde  dans  la  velTie  ,  ni  amener  5c  fixer  la  pierre  au  pé- 
riné  ,  je  ne  m'y  arrêterai  pas  plus  long-tems  ;  je  renvois  aux  deux  Auteurs 
cités  ci-deffus  ,  ceux  qui  délireroient  la  connoître  plus  à  fond. 

XXX. 

jvîéthode  de  II  y  a  encore  une  nouvelle  méthode  de  tailler ,  dont  l'invention  eft  due  à 
leCat-  M.  le  Cat,  célèbre  Chirurgien  de  Rouen.-  elle  a  été  décrite  d'abord  en  peu 
de  mots  par  M.  de  la  Faye  ,  dans  fes  notes  fur  Dionis ,  &  enfuite  plus  au 
long  par  M.  Gun%  dans  l'ouvrage  cité  ci-devant;  elle  diffère  des  autres  mé- 
thodes latérales  ,  en  ce  que  M.  le  Cat  emploie  fucceffivement  deux  biftouris  , 
dont  l'un  eft  deftiné  à  incifer  l'urethre,  8c  l'autre  le  cou  de  la  veffie.  M.  de 
la  Faye  Se  M.  Gunç  ont  donné  la  figure  de  ces  deux  biftouris  ;  mais  com- 
me le  dernier  de  ces  écrivains  ,  dans  ce  qu'il  a  mis  du  fîen  dans  les  Inftitu- 
tions  de  Chirurgie  de  Platner,  imprimées  en  1744,  retracte  5c  déclare  faux 
tout  ce  qu'il  avoit  écrit  en  1740  ,  touchant  la  méthode  du  Chirurgien  de 
Rouen,  je  n'en  dirai  rien  de  plus,  à  moins  que  l'Auteur  n'e  fe  détermine  enfin 
quelque  jour  à  la  publier  lui-même. 

XXXI. 

Inconvémens      A  quelque  perfection  qu'ait  été  porté  de  nos  jours  l'appareil  latéral ,  il  ne 
ds  l'appareil  laiffe   pas  d'être  encore  expofé  quelquefois ,  comme  le  grand  appareil ,  à  di- 
vers inconvéniens    5c  à  quelques  difficultés,  auxquelles  il  n'eft  pas  toujours 
poffible  de  parer.  Car  i°.  il  peut  refter  ,  6c   il  refte  effectivement  quelquefois 

C<0  Le  texte  fiorte,  valdè  difforme*. 
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une  fiftule  au  périné  dans  ceux  qui  ont  été  taillés   de  cette  manière,   ainfi 
qu'on  l'a  vu  fï  fouvent  arriver  aux  malades  de  Frerc  Jacques ,  quelque  exercé 
qu'il  fût  dans  cette    opération.  20.    Quand  une  pierre  grade  6c  oblonme   fe 
trouve  fituée  en  travers  ,  ce  qu'il  eft  fouvent  impoffible  de  connoitre  ava'nt  l'o- 
pération ,  ainfi  qu'on  l'a  déjà  dit,  on  eft  obligé  pour  l'extraire  de  faire  foufFrir 
au  malade  les   plus  horrib'les   douleurs  ,   lesquelles   vont  quelquefois  iufqu'à 
le  faire  périr  ,  fans  qu'on  puiffe  parvenir  à  la  tirer  tant  qu'elle  refte  dans  cette 
fituation  ,  au  lieu  que  l'extraction  en  ferait  facile  par  le  petit  6c  le  haut  ap- 
pareil. 30.  Si  une  pierre branchue ,  ou  à  pluiîeurs  angles,  eft  malheureufemenr. 
accrochée  par  quelqu'un  de  ces  angles  au-deflus  de  l'os  pubis  ,   elle  oppo- 
fera  peut-être  une  réfiftance  infurmontable  à  fon  extraction ,  ou  on  ne  pourra 
du  moins  la  tirer  que  très-difficilement,  6c  en  mettant  la  vie  du  malade  dans 
un  danger  imminent.  Sermefius  (a)  a  remarqué  un  cas  mortel  de  cette  efpèce 
Se  j'ai  vu  6c  décrit  moi-même  une  femblable  pierre  (b).  40.  Ce  n'eft  pas  aufîî 
ordinairement  fans  beaucoup  de  peine  qu'on  tire  par  l'appareil  latéral      de 
même  que  par  le  grand  appareil ,  les  pierres  enkiftées ,  ÔC  celles  qui  font  fort 
petites  ou   qui  fe  brifent  en  morceaux  (c) ,  ainfi  que  Raw  lui-même  l'a  plus 
d'une  fois   éprouvé  ,  au  rapport  de  Sermefius  (d)  ,   lorfqu'il  a  rencontré  de  ces 
fortes  de  pierres,  6c  même    dans    des  cas  où  le  volume  en  étoit  confidérable. 
50.  L'appareil  latéral  eft  impraticable,  quand  on  ne  peut  pas  introduire,  par 
quelque  caufe  que  ce  foit  ,   le  cathéter  dans  la  veffie.  6°.  Je   ne  dis  rien  ici 
du  danger  auquel  on  s'expofe  de  percer  ,  pincer  ,  tirailler  ,  8c  déchirer  cruel- 
lement la  veffie  par  les  fréquentes  introductions   de   la  fonde  ,  des  conduc- 
teurs Se  des  tenettes ,  non  plus  que  des  autres  inconvéniens   qui  font  com- 
muns au  grand  appareil  8c  à  l'appareil  latéral ,  inconvéniens  que  Saviard    li- 
thotomifte   confommé  ,   8c  qui  avoit  fait  plus  de  fept  cens  tailles  ,    déclare 
être  en  très-grand  nombre  ,    6c  qui  rendent  l'extraction  de  la  pierre  toujours 
difficile  6c  dangereufe  dans   le    grand  appareil  ,  ôc  très-fouvent  auffi  dans  le 
latéral  (e).  70.  Ce  dernier  ne  peut  être  pratiqué  avec    avantage ,   6c  fans  ou- 
vrir le  vagin  ,  dans  les  femmes  8c  les  filles  adultes  (/)  ;  on  ne  connoît  encore 
aucun  exemple  bien  conftaté    où  cette   efpèce  de  taille  ait  réuffi  chez  elles  • 
les  expériences  qu'on  en  a  faites  fur  les  cadavres  féminins ,  fans   parler   des 
opérations  de  Frère  Jacques  ,  ont  montré    qu'on    ne  peut  s'ouvrir  une  route 
dans  la  veffie  par  cette  voie  fans  endommager  le  vagin  ,   ÔC  fouvent  même 
l'inteftin  reftum  ;  Sermefius,  qui   a   voulu  s'en  affiner  lui-même  par  une  fuite 
d'épreuves  fur  des  femmes  mortes  ,  n'a  jamais  pu  éviter  de  bleffer  le  va^in  (<*)  • 
ces  différentes  confidérations  ,  8c  d'autres  encore ,    doivent  donc  nous  faire 


00  Préf.  de  fa  traduft.  de  la  lithot.  de  Douglas. 

{b)  Dans  les  nouveaux  Mém.   de  l'Acad.  d'Allemagne  ,  XIIe.  femeftre  fig.  3  &  4. 

(c)  Denis ,  comme  je  l'ai  déjà  dit ,  convient  de  cette  difficulté. 

(d)  L.oc.  cit.  pag.   180. 

(e)  Voy.  fes  obf.  pag.  418  ,430  ,  444.  &  fuivantes. 

(/)  Raw  a  fait  mention  d'une  feule  fille  à  qui  i!  avoit  tiré  la  pierre  de  cette  ma- 
nière ,  &  je  ne  fçache  pas  qu'on  trouve  dans  les  Auteurs,  que  Raw  ait  jamais  taillé  aucune 
autre  perfonne  du  fexe  par  l'appareil  latéral. 

(g)  Voy.  l'ouv.  cit.  pag.  182. 
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conclure  que  le  petit  &  le  haut  appareil  ,  méritent  fouvent  la  préférence  fur 
l'appareil  latéral ,  pourvu  qu'il  n'y  ait  rien  d'ailleurs  qui  s'oppofe  au  choix  de 
cette  dernière  méthode. 

XXXII. 

Lalithotc-      Mais    malgré  tous  les   efforts  que  les  plus  célèbres  Médecins   Se   Chirur- 
o'écaîlon118    g*ens  ont  ^'lX-  Pour  corriger  &   perfectionner  la  lithotomie  ,  cette  opération 
toujours  dan-  eft  cependant  encore  alTez  dangereufe  ,   Se  l'événement  en  eft  toujours  incer- 
gereufs.         tàïn.  Il  n'y  a  point  jufqu'ici  de  méthode  dont  on  puiffe  fe  promettre  un  fuc- 
cès  confiant ,  &  qui  ne  foit  expofée ,  fur-tout  dans  quelques  circonstances , 
à  de  très-grands  inconvéniens   8c   à  des    accidens  très-fâcheux,  particulière- 
ment fi  on  s'obftine  à  vouloir  s'en  fervir  exclufivement  à  toute  autre  ;    bien 
loin  qu'on  puiffe  parer  à  tous  ces  accidens ,  en  fe  bornant  à  une  feule  ma- 
nière de  tailler  ,  on  ne  fçauroit  encore ,  par  bien  des  raifons  ,  déterminer  mê- 
me en  général  avec  quelque   certitude  ,   quelle  eft  ,  de  toutes  les  méthodes 
connues  ,  celle  qui   fait  courir  le  moins  de  rifque  aux  malades,  Se  qui  méri- 
teroit  à  ce  titre  la   préférence  fur  les   autres.  C'eft  à  l'habileté  ôt  au   juge- 
ment  du  Chirurgien  à  décider  dans  chaque  cas  particulier,  de   quelle  mé- 
thode il  convient  de  faire  choix  ,  enforte  qu'il  n'en   eft  aucune  ,   ainfi  qu'on 
l'a  déjà  dit ,  qu'il  ne  doive  connoître  ÔC  cultiver  avec  foin. 

XXXIII. 

Différentes      Voici  quelques  régies  qui  pourront  aider  le  Chirurgien  à  fe  déterminer  fur 
Sons  fur" le    Ie  choix   de  la  méthode  à  mettre  en  nfage  dans  les  différentes  occalions  qui 
choix  de  la   fe  préfentent.   Le  petit  appareil  reuffit  difficilement  quand  la  pierre  eft  rabo- 
métho  e.        teufe  ou  hériiTée  de  pointes  ,  ce  qui  n'arrive  pas  fouvent;  lorsqu'elle  eft  d'un 
volume  très-confidérable  ,   Se   tel  qu'on  a  de  la  peine  à  la  maîtrifer  avec  les 
doigts  ;  8c  enfin  dans  les   fujets  d'une  haute  taille  ,  la  trop  grande  diftance 
qui   fe   trouve   chez  eux  entre  l'anus   ÔC  la  veffie  ,   ne  permettent  pas   qu'on 
puiffe  failir  affez  bien  la  pierre  pour  la  pouffer  8e  la  fixer  au  périné  ;  en  pa- 
reil cas  je  crois  qu'il  vaut  mieux  fe  fervir  de  la  taille  hypogaftrique  ,  ou  de 
l'appareil  latéral.  Mais  fi  ,   au   contraire  ,  le  malade   eft  un  enfant  ,  ou  un 
adulte  de  petite  taille ,  fï  la  pierre  n'eft  ni  fort  greffe  ni  hériffée   de  pointes 
(  Se  c'eft  le  plus  grand  nombre),  &  qu'on  puiffe  avec  cela  l'amener  au  pé- 
riné, le  petit  appareil,  à  caufe  de  fon  ancienne  fimplicité,  &  du  peu  d'inftru- 
mens   qu'il  exige  ,  eft  alors ,    quoiqu'en  difent  bien  des  Chirurgiens  ,  la  mé- 
thode la  plus  fure  &   la  plus  commode  ,  fur-tout   lorfque   la  pierre  eft   déjà 
engagée  dans  le  cou  de  la  veffie,  Se  par  conféquent  il  doit   obtenir  la  préfé- 
rence fur  toutes  les  autres  ,  particulièrement  fi  on  ne  peut  introduire  la  fonde 
dans  la  veffie  par  l'urethre ,   l'expérience  a  prouvé  que   le   haut  appareil  eft 
ordinairement    dangereux    chez  les  vieillards  ,   8c  les   fujets  foibles  ÔC  lan- 
guiffans  ,  de  même  que  quand  la   veffie  eft  ulcérée  ;  ainfi  il  n'eft  point  à  con- 
feiller   dans    ces   différentes  circonftances ,  comme  je  l'ai  déjà  remarqué  plus 
haut  (  chap.  CXLII.  §  XXI.  ),-  mais  dans  les  enfans  &  les  jeunes  gens  ,  on  a 
obfervé  qu'il  réuffit  parfaitement  bien ,  lors  même  que  la  pierre  eft  fort  grof- 
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fè  :  quand  elle  eft  petite  ,  la  plupart  des  Auteurs  conviennent  qu'on  a  fouvent 
une  peine  extrême  à  la  trouver  par  le  grand  appareil  &C  le  latéral ,  qu'il  eft 
même  quelquefois  impoffible  de  la  découvrir  ,   &  par  conféquent  de  l'extrai- 
re ;  or,  en  pareil  cas  le  haut  appareil  eft  la  manière   de  tailler   la  plus  con- 
venable ,  ainfî  que  s'il  y  a  à  la  fois  pluiieurs  de  ces  petites  pierres  ,  ou  fi  la 
pierre ,  quoique  allez  grolîê ,  fe  trouve  friable  ;  mais  en   fe  fervant  de  cette 
méthode  ,  il  faut  toujours  apporter  la  plus  grande  attention  à  ne  pas  bleffer  le 
fond  de  la  veffie.  A  l'égard  du  grand  appareil  ,  quoique  l'incifion  y  foit  plus 
facile  &  moins  dangereufe  que  dans  le  haut  appareil  &  le  latéral,  parla  rai- 
fon  qu'elle  n'intéreffe  que  l'urethre,  on  ne  peut  cependant  guère  en  faire  uti- 
lement ufage  que  quand  la  pierre  eft  petite  ,  ou  médiocre  ,  6c  d'une  furface 
égale  6c  polie  ;  lî  elle  étoit  au  contraire  d'un  volume  fort  confidérable  ,  6c 
raboteufe  ou  hériffée  de  pointes  ,    on  feroit  obligé  pour  l'extraire  ,  de   faire 
fouffrir  au  col   de  la  veffie  une  dilatation  trop   violente  ,    qui    feroit  fuivie 
de  déchiremens.  S'il  arrivoit  néanmoins  que  la  veffie  fut  ulcérée  ,  la  pierre  n'é- 
tant d'ailleurs  ni  trop  greffe  ni  inégale  ,  je  crois  que  le  grand  appareil  pour- 
roit  être  préférable  alors  à  la  taille  hypogaftrique  ,  parce   que  la  veffie   au- 
roit  plus  de  facilité  à  fe  déterger  par  le  périné  que  par  l'hypogaftre.  La  mé- 
thode de  Frère  Jacques  ,  telle  fur-tout  qu'elle   a  été  fucceffivement  perfection- 
née par  Mrs.  Mery  ,   Raw  8c  Chefelden,  l'emporte  fur  le  grand  appareil,  en 
ce    qu'on  emploie  beaucoup  moins  de   tems    pour   extraire  les   plus  groiî'es 
pierres  ;  mais  comme  on  fait  une  coupe  beaucoup  plus  profonde  pour  par- 
venir à  la  veffie ,  que  dans  le  grand   appareil ,  où  la  plaie  eft  bornée  à  l'u- 
rethre ,  l'incifion  me   paroît  être  confidérablement  plus  difficile  ,  8c  même 
plus  dangereufe   dans  le   premier  de  ces  appareils  ,   que  dans  le  fécond  (a). 
En  effet,  le  biftouri   ayant  à  pénétrer  fort  avant ,   à  travers   les  parties  qui 
recouvrent  Se  qui  renferment  la  veffie  ,  8t  fur-tout  à  travers  la  graiffe  ,    qui 
a  beaucoup   d'épaiffeur  dans  les  fujets  qui  ont  de  l'enbonpoint ,  St  l'inteftin 
rectum  ,  ainfi  que    les  veficules  féminales  ,  fe  trouvant  fort  près  du  lieu  où 
l'on  fait  l'incifion  ,   il  eft  très  à  craindre  que  l'inteftin  Se  ces  veficules  ne  re- 
çoivent  quelque    fâcheufe  atteinte  de  la  part  de  l'inftrument  ,    s'il  vient  à 
abandonner  la  crenelure  de  la  fonde  (b)  ,  Se  que  la  veffie  même  ne  foit  per- 
cée d'outre  en  outre  ,  comme  il  eft  fi   fouvent  arrivé  à  Frère  Jacques.    Pour 
ce  qui  regarde  le   grand  appareil  ,  la   difficulté    Se  le  danger  de  cette   mé- 
thode viennent  principalement  de  ce  qu'on  ne  peut  que  très-difficilement , 
Si  fans  caufer  au  cou  de  la   veffie  une   dilatation   forcée  ,   ou   même  quel- 
quefois un  déchirement  total,  parvenir  à   tirer   les  pierres  un  peu  confidéra- 
bles ,  St  même  celles  qui  ne  font  que  médiocres  ,  fi  elles  fe  trouvent  inégales 
St  raboteufes  ;  le  cou  de  la  veffie  ,  fon  fphinâer  ,  la  proftate   St  l'urethre  , 


(a)  Albinus  le  fils  eft  d'accord  avec  moi  fur  ce  point ,  dans  l'opufcule  même  où  il  donne 
d'aillcuis  hautement  la  préférence  à  l'appareil  latéral  fur   toutes  les  autres  méthodes. 

(fc)  11  faut  convenir  avec  M.  le  Oran  ,  L.  C.  àt  quelques  autres  ,  qu'on  biefle  aifément 
&  fouvent  les  veficules  féminales  dans  le  petit  appareil  &  le  latéral ,  mais  cette  lézion 
n'eft  pas  ordinairement  dangereufe  ;  ces  veficules  fs  réunifient  comme  les  autres  parties , 
&  cet  accident  ne  tire  pas  à  conféquence. 
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ne   fouffrent  jamais  l'extenfion  violente  dont  nous  parlons ,  8c  ,  à  plus   forte 
raifon  ,  une  dilacération  entière  ou  complette ,  fur-tout  de  la  part  des  pierres  , 
que  le   malade  ne  foit  expofé  à  de   grandes  hémorragies ,  à   de  très-fâcheu- 
fes  inflammations  ,  à  la  gangrené  de  la  veflle,   8c  au  péril  de   mort  le  plus 
imminent  ;  ou  qu'il  ne  lui  refte  au  moins  très-fouvent  ,  s'il  en  réchappe  ,  une 
incontinence  d'urine  ou  une  fiftule  au  périné ,  8c  d'autres  incommodités  non 
moins  graves    de    la  même  efpèce  ,  fans  parler    de  beaucoup   d'autres  ac- 
cidens  qui  font  une  fuite  très-ordinaire  du  grand  appareil  ,  à  moins  qu'on  n'y 
procède    avec  la  plus  grande  circonfpe&ion  ,    8c  de    la  manière  dont   M.  le 
Dran  l'a  enfeigné  {a).l\  réfulte  ,  comme  on  voit,  de  tout  ce  qu'on   a    dit  juf- 
qu'ici  ,  que  chaque   méthode  de  tailler  a  des  avantages   8c  des  inconvéniens 
qui  lui  font  particuliers  ;  8c  de-là  vient  que  les  Chirurgiens  fe  partagent  dans 
le  choix  de  ces  différentes  méthodes,  chacun  d'eux  choifîifant  celle  qui  lui 
paroît   convenir  le  mieux  à  l'état  du  malade  qu'il  a  à  opérer ,  qui  eft  le  plus 
conforme  à  fon  génie  ,  ou  dont  l'ufage  lui  eft  le  plus  familier;  Mrs.  Morand , 
le  Dran ,  8c  autres  Auteurs ,  ont  donc  raifon  de  dire  ,  qu'il  eft  très-avantageux 
au  Chirurgien   lithotomifte  de  les  étudier  toutes   très-foigneufement ,  afin  de 
pouvoir  les  varier  au  befoin  fuivant  la  diverfité  des  circonftances ,  8c  fe  fi- 
xer, après  un  mur    examen  ,   à  celle  dont  on  a  le  plus  à  efpérer  ;  du  relie  , 
le  grand  appareil  eft  le  feul  où  l'on   n'incife  point  la  veflle  ,  mais  feulement 
l'urethre  ;  dans  tous  les   autres  on  coupe  toujours  le   cou   de  la  veflle  ,  ou 
le  corps  même  de  cet  organe,  8c  jamais  fon  fond  ;  dans  le  haut  appareil  on 
ouvre  la  veflîe  par  fa  partie  antérieure  8c  inférieure  ;  dans   le  petit  8c   le  la- 
téral ,  par   fa  partie  inférieure  8c  latérale  ;    enforte   que  les    trois  dernières 
méthodes  différent  beaucoup  plus  par  les  inftrumens  8c  la  manière    d'opé- 
rer ,  que  par  l'endroit  de  la  veflle  où  l'on  pratique  l'incifion. 

XXXIV. 

Les  malades      \\  eft  important  d'obferver  ,  en    finiflant  ,  que  ceux  qui   ont  été  une  fois 

après  avoir         m-     <       i       <        ■  i"     •/•  i>      ''   »  '       i 

été  délivrés   armges  de  la  pierre  ,   courent  grand   nique   d  en  être  attaques  de   nouveau  , 
de  la  pierre  ,  quelque  parfaitement  qu'ils  en  ayent  été  délivrés  par  l'opération  de  la  taille  : 
quefols  atu-  Ja'  vu  un  enfant  a  qui  K-aw  avoit  fait  cette  opération  pendant  trois  fois  ;  dans 
qués  encore  le  grand  nombre  d'exemples  de  cette  efpèce  que  je  pourrais  encore  citer  ,  je 
ans  a  fuite.  me  content;erai  d'en  rapporter  un  ou  deux.  Un  marchand  ,  habitant  d'un  grand 
Bourg  voifln  de  Nuremberg  ,  quoique   toujours  taillé  par  un  Chirurgien  ha- 
bile 8c  prudent  ,  fut  obligé  de  fe  foumettre  à  la  lithotomie  pendant  quatre 
fois ,  la  pierre  étant  revenue  tout  autant   de   fois  ,  environ  une   année   après 
chaque  opération  (b).  Denis  (c)  fait  aufli  mention  d'un  homme  taillé  pendant 

(a)  Pour  plus  grand  écIaircifTement  fur  les  dangers  &  les  inconvéniens  du  grand  ap. 
pareil  ,  il  faut  lire  Douglas  (  hift.  de  l'app.  lat.  )  ;  les  obf.  de  M.  Mery  fur  la  méthode 
de  Frère  Jacques  ;  la  préface  de  Coîot  ;  le  par.  des  tailles  de  M.  le  Dran  (  pag.  69  &c 
fuiv.  )  ,  &  les   opérât,  de  Garangeot ,  chap.    de  l'ap.  latér.  &c. 

(i)  Voy.  dans  les  Eph.  d'Allemagne  (  decad.  i  )  l'obfervation  77e.  communiquée  par  M, 
Volhamer ,  célèbre  Médecin  de  Nuremberg. 

(0  Obfervat.  chirurg.   pag.  14. 
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cinq  fois  ,  auquel  on  tira  toujours  une_  grande  pierre.  On  doit  donc  bien  fe 
donner  de  garde  d'attribuer  ce  malheur  à  l'impéritie  ou  à  l'imprudence  du 
Chirurgien  ,  ÔC  d'en  prendre  occafîon  d'attaquer  injuitement  fa  réputation , 
comme  ne  le  font  que  trop  fouvent  les  ignorans,  les  malveiilans  8t  les  en- 
vieux. On  fçait  allez  qu'il  n'eft  pas  toujours  au  pouvoir  du  Médecin  de  pré- 
venir le  retour  d'une  maladie  qu'il  a  guérie ,  quelle  que  foit  la  nature  de 
cette  maladie  ;  ôc ,  pour  nous  renfermer  dans  le  point  dont  il  s'agit  ici ,  qui 
eft-ce  qui  peut  empêcher  que  les  mêmes  caufes  qui  ont  rendu  une  fois  un 
homme  calculeux  ,  ne  reproduifent  encore  ,  plus  ou  moins  tôt ,  la  pierre,  mal- 
gré l'opération  la  mieux  exécutée  ,  fur-tout  li  les  reins  &  la  veffie  fe  trou- 
vent viciés  ?  &  comment  empêcher  aulîî  ,  que  cette  même  pierre  ,  par 
l'action  continuée  de  ces  mêmes  caufes  ,  ne  ramené  derechef  les  accidens 
qui  en  dépendent ,  8c  dont  on  ne  peut  être  délivré  que  par  une  nouvelle 
opération  ?  On  petit  voir  dans  les  Ephémerides  d'Allemagne  (a)  pluiïeurs 
exemples  de  pierres  d'un  volume  fort  confidérable. 

Explication  de   la  trente  -  unième  Planche. 

Fig.  1.  repréfente  la  fonde  crénelée  de  Raw ,  telle  qu' Albinus  la  repréfente  , 
&  vue  de  côté  ,  afin  d'en  bien  diltinguer  la  véritable  figure  St  la  groffeur„ 
On  fçaura  qu'en  1706  8c  1707,  tems  auquel  j'étois  difciple  de  Raw  ,  il 
fe  fervoit  d'une  fonde  femblable  aux  fondes  crénelées  ordinaires ,  comme 
celles  que  j'ai  fait  graver  pi.  XXVII  ,  avec  cette  feule  différence  qu'elles 
étoient ,  comme  je  l'ai  dit  plus  haut ,  un  peu  plus  greffes  ,  par  la  raifon  que 
j'ai  alléguée.  A  vue  latérale  du  manche  ;  B  l'endroit  de  la  fonde  qu  Albinus 
dit  être  plus  courbe  que  dans  les  autres  fondes  ,  quoique  cette  cour- 
bure me  paroiffe  plutôt  un  peu  moindre ,  ou  tout  au  moins  n'être  pas 
plus  grande  que  dans  les  fondes  que  Tolet  ,  Alghifi  ,  Garangeot ,  le  Dran 
ôc  autres  ont  fait  graver  pour  le  grand  appareil,  Se  que  j'ai  fait  repréfen- 
ter  moi-même  d'après  ces  Auteurs  pi.  XXVII;  C  le  bec,  plus  long  ôc  plus 
droit  qu'il  n'a  coutume  de  l'être. 

Fig.  z.  Le  manche  de  la  fonde ,  vu  obliquement  pour  en  mieux  apperce- 
voir  la  figure  ;  il  peut  avoir  la  forme  d'un  cœur,  comme  dans  les  fon- 
des ordinaires  pi.  XXVII  ,  être  plat  ôc  folide  ,  comme  dans  celle  de  Chefel- 
den  pi.  XXXI.  fig.  6.  ou  enfin  annulaire ,  comme  il  l'en:  dans  la  fonde  de  M» 
le  Dran  :  voye\  ci-après  fig.  17. 

Fig.  3.  Le  bec  ou  l'extrémité  crénelée  de  la  fonde  de  Raw  ;  a  a  les  bords 
de  la  crenelure  ,  lefquels  doivent  être  minces  Se  cependant  liffes  &  ar- 
rondis ;  b  b  grandeur  de  la  crenelure  ,  dont  l'extrémité  C  elt  terminée 
par  une  pointe   mouffe  &  polie  C. 

Fig.  4.  Coupe  traverfale  de  la  portion  crénelée  de  la  fonde  ,  deftinée  à 
faire  voir  comment  les  rebords  fe  replient  l'un  vers  l'autre  en  forme  de 
croiffant ,  St  combien  la  crenelure  doit  être  profonde  ,  pour  que  le 
biftouri  ne  foit  pas  trop  expofé  à  l'abandonner. 


(a)  Cent.  I.  app.  pag»  îqo,. 
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Fig.  5.  Sonde  crénelée  de  M.  Ch'efeldeh ,•  plus  mince  &  moins  recourbée 
que  les  fondes  ordinaires  ,  8c  que  ne  l'étoit  celle  de  Ravv  ;  a  a  le  man- 
che en  forme  de  cœur  ;  b  b  fa  partie  droite  ou  fon  corps  ;  c  c  la  por- 
tion droite  6c  crénelée  ;  d  le  bec  ,  qui  eft  prefque  droit  ;  fuivant  Douglas  , 
il  l'eft  entièrement.  The  rojlrum  or  beak  which  isjlrait. 

Fig.  6.  Cette  figure  montre  la  furface  platte  du  manche  de  la  fonde ,  tout  le 
corps  de  celle-ci ,  &  une  portion  de  fa  crenelure;  a  le  manche  en  forme 
de  cœur  ;  b  b  le  corps  de  la  fonde  ,  jufqu'à  l'endroit  où  elle  celle  d'être 
arrondie;  ce  la  crenelure,  autant  qu'on  peut  la  voir  dans  cette  fituation. 

Fig.  7.  L'extrémité  crénelée  de  la  fonde  de  Chefelden  ;  a  a  les  bords  lilîés 
ôc  arrondis  ,  comme  dans  la  fonde  de  Ravv  ;  b  le  bout  de  la  fonde  ,  qui 
eft  ouvert  dans  toute  fa  longueur  ,  au  lieu  d'être  fermé  8t  terminé  par 
une  extrémité  obtufe  ,  comme  il  l'eft  dans  les  autres  fondes  ;  du  refte , 
je  ne  vois  pas  quelle  eft  l'utilité  qui  peut  réfulter  de  ce  que  la  crenelure 
eft  continuée  jufqu'au  bout  de  la  fonde  ,  ck  l'auteur  n'en  apporte  au- 
cune raifon. 

Fig.  8.  Le  biftouri  lithotome  de  Chefelden  ;  il  eft  adapté  dans  le  manche 
a  a  ,  Se  fa  pointe  répond  exactement  au   milieu  de  fa  lame. 

Fig.  9.  Partie  concave  du  conducteur  de  Chefelden  ;  A  le  manche  incliné  à 
gauche  pour  faciliter  l'introduction  des  tenettes  dans  la  vefîie  ;  B  B  le  con- 
ducteur même  ;  C  fon  bec  ou  fon  extrémité  la  plus  étroite  ,  terminée  par 
un  bouton  applati. 

Fig.  10.  Le  bec   du  conducteur  vu  féparement  par  fa  partie  platte  8c  latérale. 

Fig.  11.  Le  manche  du  conducteur  vu  de  front,  pour  qu'on  puhTe  en  apper- 
cevoir   toute  l'épaifleur. 

Fig.  12.  Les  petites  tenettes  de  Chefelden  ,  dont  il  fe  fert  ordinairement  Se 
le  plus  fouvent  pour  l'extraction  des  groffes  pierres;  il  en  emploie  qui  ont 
près  de  trois  pouces  de  plus ,  Se  que  Douglas  a  fait  graver.  A  A  les  anneaux, 
qui  font  ouverts ,  au  lieu  d'être  fermés  comme  dans  les  tenettes  ordinai- 
res ;  dans  les  grandes  tenettes  de  M.  Chefelden  ,  l'un  des  anneaux  eft 
fermé  5c  l'autre  ouvert  ;  B  B  les  extrémités  des  ferres  ;  elles  ne  fe  joi- 
gnent pas  tout-à-fait,  de  peur  qu'en  cherchant  la  pierre  on  vint  à  pincer 
êc    à   meurtrir  les  parois  de  la  veflîe  (a). 

Fig.  13.  Surface  intérieure  de  l'une  des  ferres  de  la  tenette  ,  laquelle  eft 
concave  ,  &  munie  à  fon  extrémité  d'un  grand  nombre  de  dentelures 
dirigées  en  arrière  ,  afin  de  charger  &   de  retenir  plus  fortement  la  pierre. 

Fig.  14.  Vue  latérale  de  l'éguille  dont  Chefelden  fe  fervoit  pour  lier  les  artè- 
res ,  s'il   arrivoit  qu'on  en   eût  befoin  dans  l'opération. 

Fig.  15.  a  partie  convexe  Se  angulaire  de  l'éguille  voifine  de  la  pointe  ;  b  la 
partie  interne  8c  concave  ,  qui  eft  lilfe   &  polie. 

Fig.  16.  Le   lithotome  de    M.  le  Dran  ;  A  fa  pointe  ;  BB   l'endroit   de  la 


(a)  On  trouve  pour  l'extraftion  de  la  pierre  ,  des  figures  de  tenettes  fort  approchantes 
de  celles-ci  dans  la  chirurgie  de  Ryff,  ancien  Chirurgien  de  Strasbourg,  publiée  in. folio 
en   1540  pag  46,  &t   dans  André  de  la  Croix  officin.  chir.  p.  35. 

lame 
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lame  où  la  poinre  ceiTe  d'être  tranchante  ;  C  C  les  deux  parties  du  manche. 

Fig.  17.  Nouveau  cathéter  que  M.  le  Dr  an  fubftitue  à  celui  de  Raw  pour  la 
taille  latérale,  a  a  le  manche  ;  a  b  la  partie  droite  ou  le  corps  ;  b  b  b  la 
partie  courbe  ou  concave  ;  c  c  c  la  crenelure  creufée  fur  la  partie  con- 
vexe ;  d  l'extrémité  de  la  fonde  ,  qui  eft  fermée  ;  e  e  la  profondeur 
de  la  crenelure. 

Fig.  18.  Le  biftouri  que  Garangzot  a  fait  graver  Se  qu'il  recommande  pour 
l'appareil  latéral,  dans  fes  opérations  de  chirurgie. 


CHAPITRE     CXLIV. 

De  la  Ponction  au  Périné. 


N  a  appelle  jufqu'ici  ponction  au  périné  ,  une  ouverture  ou  une  ponction  Ce  <ïue  "ft 
qu'on  fait  à  la  veffie  par  le  périné  ,  dans  la  fupprefîîon  d'urine  ou  l'if-  ^"„  U^liû 
churie ,  lorfqu'on  ne  peut  introduire  la  fonde  par  l'urethre  jufques  dans  né. 
la  veffe  (a).  Mais  comme  cette  pon&ion  a  été  pratiquée  depuis  ,  &  fe 
pratique  encore ,  fur-tout  préfentement  à  l'hypogaitre ,  quoiqu'on  n'ait  pas 
celle  de  la  faire  auffi  quelquefois  au  périné ,  il  paroît  qu'il  feroit  plus  exaft 
de  l'appeller  tout  Amplement  ponction  de  la  vejjie.  Cette  opération  eft  d'une  fî 
grande  conféquence,  qu'il  en  coûte  très-fouvent  la  vie  aux  malades,  il 
elle  eft  trop  long-tems  différée  ,  &  en  même  tems  fi  dangereufe  ,  qu'il  n'y 
a  guère  ,  jufqu'à  préfent,  que  les  Chirurgiens  les  plus  habiles  &  les  plus 
verfés  dans  l'anatomie  ,  qui  ayent  ofé  l'entreprendre  ;  on  y  a  principale- 
ment recours  lorfque  l'urine  retenue  dans  la  veffie  ,  ne  peut  ni  en  être  chaf- 
fëc  par  les  médicamens ,  ni  être  évacuée  par  la  fonde  ,  qui  trouve  des  obf- 
tacles  infurmontables  à  fon  introduction  (b) ,  une  fréquente  expérience  , 
&  ce  que  nous  avons  dit  ci-devant  au  chapitre  du  cathéterifme  (  chap. 
CXXXVII.  ),  prouvent  que  ces  obftacles  ne  fçauroient  quelquefois  être  levés 
par  les  Chirurgiens  les  plus  adroits  Se  les  plus  exercés  à  manier  la  fonde  ; 
du  refte  ,  ils  peuvent  être  de   différente   nature  ;  comme    i°.   une   inflamma- 

Ça)  L'urine  fe  fupprime  par  le  vice  des  reins  ,  ou  par  celui  de  la  veffie  ,  ou  de  l'u- 
rethre :  dans  le  premier  cas ,  il  ne  s'en  ramaffe  point  dans  la  veffie  ,  &  par  confé. 
quent  on  ne  peut  l'évacuer  par  aucune  opération  ;  mais  lorfqu'elle  eft  retenue  dans  cet 
organe  ,  ce  qu'on  reconnoît  à  la  douleur  !k  à  la  tuméfaction  de  l'hypogaflre  ,  ainfi 
qu'à  la  tumeur  que  forme  la  veffie  du  côté  du  reftum ,  maniieftee  par  l'introduc- 
tion du  doigt  dans  cet  inteftin  ,  on  peut  lui  donner  ifïue  en  général  de  trois  maniè- 
res ,  fçavoir  i°.  par  le  cathéter ,  lorfqu'il  n'y  a  pas  impoffibilité  de  le  faire  paiTer  dans 
la  veffie ,  fur  quoi  voyej  le  chap.  137  du  cathéterifme;  i°.  par  la  lithotorcie  dont  nous 
venons  de  parler  dans  les  chapitres  précedens ,  quand  la  rétention  d'urine  eft  occafionnée 
par  la  pierre  ;  £*  30.  enfin  par  l'incifion  ou  la  ponftion  de  la  veffie  ,  dont  il  s'agit 
maintenant. 

(b)  M.  Kulm  dans  fa  difTert.  de  uteri  delapfa  ,  fupprej/lonis  urinœ  &  mortis  caufa  ,  imp. 
à  Gand  m-40.  en  1732  ,  rapporte  un  cas  d'ifchurie  vefficale ,  où  la  veffie  ,  prodigieufement 
dilatée   par  l'urine,   fut  portée  jufqu'aux  hypocondres. 

Jom,  II.  C  c  c 
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tion  violente  du  fphin&er  ou  du  cou  du  la  veflîe  (a),  qui  en  re (Terre  tellement 
le  partage  ,  qu'on  ne  peut  en  aucune  manière  faire  pénétrer  la  fonde  dans  cet 
organe  ;  fi  on  vouloir  y  entrer  de  force  ,  non-feulement  on  augmenterait 
les  douleurs  8c  l'inflammation  ,  mais  on  rifqueroit  encore  de  percer  l'ure- 
thre  ,  ÔC  ,  qui  pis  eft  ,  d'attirer  la  gangrené  8c  le  fphacele  ,  8c  de  faire  pé- 
rir le  malade  ,  comme  il  n'eft  que  trop  fouvent  arrivé  (b)  ;  i°.  le  partage  naturel 
de  l'urine  peut  être  extrêmement  rétréci  par  des  carnofités ,  des  cicatrices , 
ou  par  de  certains  tubercules  durs ,  qui  bouchent  le  cou  de  la  veflîe  ou  Je  ca- 
nal de  l'urethre  ;  30.  dans  les  vieillards  l'aftairtement  8c  les  rugofités  de  l'u- 
rethre  produifenr  fouvent  le  même  effet  ;  40.  le  gonflement  du  tirtu  fpon- 
gieux  de  l'urethre  eft  porté  quelquefois  au  point  ,  par  le  fang  qui  s'y  ra- 
raaffe  en  trop  grande  quantité  ,  qu'il  ne  refte  plus  le  moindre  efpace  dans 
ce  conduit  pour  la  fonde  la  plus  déliée  ;  50.  l'obftacle  peut  dépendre  quel- 
quefois de  l'excès  de  volume  ou  du  skirre  des  proftates  ;  ce  cas  a  été  ob- 
fervé  non  -  feulement  par  Morgagni ,  aufli  grand  Médecin  que  célèbre  ana- 
tomifte  (c)  ,  mais  encore  par  Colot  ,  8c  dernièrement  par  moi-même  fur  un 
homme  d'Helmftad  5  6°.  enfin  ,  une  pierre  en  s'engageant  8c  fe  fixant  dans  le 
cou  de  la  veflîe,  peut  empêcher  invinciblement  l'urine  d'en  fortir  ,  8c  la 
fonde  d'y  entrer.  Toutes  les  fois  donc  que  l'urine  eft  fupprimée  par  quel- 
qu'une de  ces  caufes  ,  ou  d'autres  femblables  ,  fi  on  éprouve  une  difficulté 
infurmontable  à  introduire  la  fonde  ,  8c  qu'on  ne  retire  aucun  fecours 
des  remèdes  indiqués  au  chapitre  CXXXVII  ,  on  n'a  plus  d'autre  ref- 
fource  que  de  donner  iflue  à  l'urine  retenue  ,  par  la  ponction  ;  elle  feule 
peut  arracher  le  malade  au  danger  de  mort  dont  il  eft  très-prochainement 
menacé. 

I  I. 

Première  On  procède  à  cette  opération  de  différentes  manières  ;  nous  allons  parler 
Méthode ,  de  fommairemenr  de  chacune  en  particulier.  Launay  (d)  dit  qu'après  avoir  placé 
le  malade  comme  il  le  doit  être  pour  la  lithotomie  ,  il  faut  introduire 
une  fonde  crénelée  dans  la  veflîe  ,  incifer  enfuite  l'urethre  avec  un  biftouri , 
comme  dans  le  grand  appareil,  8c  pouffer  enfuite  doucement,  à  la  faveur  de 
lacrenelure  de  la  fonde,  un  gorgeret  à  travers  le  cou  de  la  veflîe  ,  au  moyen 
de  quoi  l'urine  s'écoulera  ;  mais  Launay  ne  fait  pas  attention  que  cette 
opération  eft  inutile  lorfque  la  fonde  peut  pénétrer  dans  la  veflîe  ,  puifque 
l'urine  trouveroit  alors  une  iflue  par  la  cavité  de  l'algali  ordinaire  :  nous 
allons  donc  palier  aux  autres  méthodes  auxquelles  on  a  recours  lorfque 
l'introducTion  de  la  fonde  ne  peut  avoir  lieu.  La  première,  8c  jufqu'ici  la  plus 

Ça)  On  reconnoîr  cette  caufe  à  la  douleur  8c  à  l'ardeur  que  le  malade  reflent  au  périné 
lîn-tout  lorfqu'on  y  touche  avec  les  doigts  ,  Se  plus  encore  quand  on  parle  le  doig 
dans   le  fondement. 

(fc)  Nous  avons  expofé  ci  defïïis  chap.  1^7  $  I.  ce  qu'il  y  a  à  faire ,  avant  d'en  venir 
aux  opérations ,  lorfque  l'ifchurie  eft  une  fuite  de  l'inflammation. 

Ce)  Le  malade  en  mourut.  M.  Morgagni  ne  dit  pas  fi  on  mit  en  ufage  la  ponftion  au 
périné;  il  me  paroît  qu'elle  auroit  pu  avoir  lieu  ;  elle  a  réuffi  ,  au  rapport  de  Calot , 
fur    bien  des    malades  ;   \oye\   l'on   chap.  de  la  fupprejfîon  d'urine. 

(<0  Diff.  fur  la  pierre  ,  pag.  187. 
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en  ufage,  eft  celle  dont  Tolet  (a)  &  Dionis  (b)  nous  donnent  la  defcription, 
Se  qui  avoit  déjà  été  pratiquée  par  les  Anciens.  On  fait  coucher  le  malade 
à  la  renverfe  ,  fur  un  lit  ou  fur  une  table  ,  de  la  même  manière,  à  peu  près, 
que  pour  la  taille  ,  Se  quelques  aides  l'affujettiffent  dans  cette  fituation  ; 
le  Chirurgien  pouffe  enfuite  dans  l'endroit  où  l'on  place  l'incifion  dans  le 
grand  appareil ,  c'eft-à-dire  au  côté  gauche  du  raphé ,  un  biftouri  étroit  Se 
à  deux  tranchans ,  (  à  peu  près  femblable  à  celui  qui  eft  repréfenté  pi.  I. 
lett.  I.  )  jufques  dans  la  veffie  ;  on  reconnoît  qu'il  y  a  pénétré  par  l'urine 
qui  s'écoule  de  la  plaie  ;  on  ne  doit  point  retirer  ce  biltouri  avec  la  main 
gauche  qu'on  n'ait  fait  gliffer  fur  fon  plat  ,  de  la  main  droite  ,  une  fonde 
dans  la  veffie  ,  &  enfuite ,  à  l'aide  de  cette  fonde  ,  après  avoir  retiré  le 
biftouri  ,  on  pouffe  dans  cette  partie  par  la  plaie  une  canule  d'argent  d'en- 
viron quatre  pouces  ou  quatre  travers  de  doigts  de  long  ;  on  peut  fe  fer- 
vir  pour  cela  de  celle  qui  eft  repréfentée  pi.  II.  lett.  P.  ou  pi.  XXIV.  fig. 
3.,  ou  enfin  pi.  XXXil.  fig.  4.  on  laiffe  cette  canule  dans  la  plaie  ,  Se 
on  la  retient  en  place  au  moyen  d'un  ruban  plat  ,  ou  d  une  bandelette 
qui  fait  le  tour  des  hanches  ;  Se  lorfque  toute  l'urine  eft  fortie  ,  on  bouche 
l'extrémité  de  l'orifice  extérieur  de  la  canule  avec  une  petite  tente,  afin  qu'elle 
n'en  découle  pas  continuellement  (c).  Toutes  les  fois  que  le  malade  à 
envie  d'uriner  ,  on  débouche  la  canule,  &  quand  la  veffie  eft  vuidée  ,  on 
remet  la  tente  en  place  ,  ce  qu'on  continue  jufqu'à  ce  que  l'inflamma- 
tion ,  ou  l'obftacle  quelconque  ,  qui  rétrécit  le  paffage  naturel  de  l'urine, 
foient  diffipés.  Cette  efpèce  de  ponction  paroît  dangereufe  ,  6c  entraîner  de 
trop  grandes  douleurs  ;  comme  on  incife  fans  néceffité  l'urethre  &C  le  cou 
de  la  veffie ,  non- feulement  on  peut  augmenter  l'inflammation  de  ces  par- 
ties ,  mais  encore  couper ,  ou  bleffer  du  moins  grièvement  les  conduits  éja- 
culateurs  qui  rampent  dans  l'épaiffeur  de  la  glande   proftate. 

I  I  I. 

Il  fera  donc  plus  fur  &  plus  commode  de  percer  la  veffie  dans  fon  corps ,  Troifième 
fans  toucher  à  fon  cou  ,  en  plongeant  le  fcalpel  dans  l'endroit  où  l'on  a  cou-  méthode' 
tume  de  faire  l'incifion  dans  le  petit  appareil  fit  le  latéral.  En  procédant  de 
cette  manière ,  on  laiffe  dans  fon  intégrité  l'urethre  8c  le  cou  de  la  veffie  ; 
on  ne  rifque  pas  d'accroître  l'inflammation  de  ce  dernier  ;  l'opération  eft 
moins  douloureufe  ,  &L  la  plaie  fe  ferme  ordinairement  beaucoup  plutôt  Se 
plus  facilement. 

I  V. 

Mais  une  quatrième  méthode ,  préférable  aux  trois  autres ,  confifte  à  percer     Quatrième 
la  veffie  dans  le  même  endroit  que  dans  la  troifième  (  §  III  )  ,  non  avec  un  ra^hode« 
biftouri ,  mais  avec  un  troifquart  (  voy.  pi.  XXIV.  fig.  1.)  :  dès  que  ce  der- 


(<0  Traité  de  la  lithotomie. 

(b)  Oper.  de   chir.  demonft.  III.    pag.   177. 

(c)  Thevenin  ,  Chirurgien  de  Paris ,  ayoit    déjà  décrit  la  même  opération    dans   fes 
opérât,  de  chir.  chap.  m. 

C  c  c  ij 
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nier  a  pénétré  dans  la  veffie  ,  on  retire  le  poinçon  6c  on  laifl'e  la  canule  ^ 
par  laquelle  les  urines  s'écoulent:  par  cette  méthode  le  malade  eft  beau- 
coup plutôt  guéri ,  Se  il  fouffre  moins  que  par  les  précédentes.  Avant  de- 
pouffer  le  troifquart  dans  le  périné  6c  dans  la  veffie  ,  on  fera  bien-  d'intro- 
duire dans  le  fondement  ,  comme  on  le  pratique  fouvent  dans  l'opération- 
de  la  taille  (  voy.  pi.  XXIX.  fig.  3.  )  ,  un  ou  deux  doigts  ,  lefquels  ferviront 
non-feulement  à  mieux  diriger  l'inftrument ,  mais  à  garantir  le  reftum  de  fes- 
atteintes.  Garangeot  prétend  dans  fes  opérations  (a)  que  perfonne  avant  lui  n'a- 
voit  encore  parlé  de  cette  efpèce  de  pon&ion  ,  quoique  Riolan,  qui  écrivoic 
vers  le  commencement  du  XVII.  fiécle  ,  eût  déjà  enfeigné  que  dans  la  fup- 
preffion  d'urine  ,  lorfqu'on  ne  peut  pas  introduire  la  fonde  ,  il  faut  plonger  pro- 
fondément un  biftouri  par  le  périné  ,  dans  la  partie  latérale  de  la  Velue  y 
jufqu'à  ce  que  l'urine  en  forte  ;  opération  par  laquelle  il  allure  avoir  délivré 
lui-même  beaucoup  de  malades  du  péril  imminent  qui  menaçoit  leur  vie  (b). 
Thevenin  ,  dans  l'endroit  cité  tout-à-l'heure  ,  ordonne  qu'on  faffe  hardiment 
la  même  ponction  ,  lorfque  le  cas  le  requiert  ,  aulTi  avec  un  biftouri  ;  en- 
outre  ,  parmi  les  Auteurs  de  ce  fiécle  ,  M.  Mery  le  premier,  dans  les  Mémoi- 
res de  l'Académie  Royale  des  Sciences,  ann.  1701  ;  Dionis  ,  dans  Ces  opéra- 
tions (c)  ,  moi-même  dans  la  première  édition  allemande  de  ma  Chirurgie 
qui  parut  en  1718  (d)  ,  &  d'autres  encore,  peut-être,  ont  recommandé 
cette  forte  de  ponclion  long-tems  avant  que  Garangeot  en  parlât ,  ÔC  tous 
l'ont  préférée  à  la  ponftion  ordinaire  du  périné.  Nous  apprenons  de  M.  Mo~ 
ranci  (c)  ,  que  c'étoit  auffi  l'avis  de  feu  M.  Chirac,  premier  Médecin  du  Roi  ; 
Tolct  avoit  déjà  recommandé  pour  cet  ufage  (/)  une  efpèce  de  troifquart 
fans  canule ,  dont  il  a  donné  la  figure  (g) ,  ôt  qu'il  dit  être  également  propre 
à  faire  la  ponction  au  périné  6c  à  l'hypogaftre.  Mais  comme  on  a  de  la 
peine  à  introduire  la  canule  dans  la  veffie  par  la  plaie  ,  quand  on  a  retiré  le 
poinçon  ,  il  vaut  mieux  ,  à  mon  avis  ,  fe  fervir  d'un  troifquart  armé  de  fa. 
canule,  afin  que  celle-ci  fe    trouve  toute  placée  quand  on  a  percé  la  veffie». 

V. 

Elle  eft  cor-  "Dents  ,  lirhotomifte  de  Leyde  ,  a  effayé  de  perfectionner  encore  cette 
b^  par  c.  jernj^re  méthode;  il  dit  avoir  remarqué  ,  que  quand  on  a  plongé  le  troif- 
quart dans  la  veffie ,  on  eft  fouvent  en  peine  de  fçavoir  fi  on  y  a  pénétré  ,  ôt 
que  dans  cette  incertitude  on  peut  quelquefois  pouffer-,  rinftrument.  trop  pro- 
fondément ,  &  percer  en  conféquence  la  parois  poftérieure.  de  la  veffie  , 
ce  qui  feroit  capable  de  faire  périr  le  malade.  Pour  prévenir  ce  malheur ,  il  a 
imaginé  une.  autre,  efpèce  de  troifquart  ,  enfermé  dans  une  canule  d'ar- 
gent ,  que  j'ai  fait  graver   d'après  lui  dans  ma  XXXII.  pi.   fig.  3,4,   &'  S; 

1  ._     ..-  ,  .  .  .1.1.  11  1 ? 

I    (a)  Tom.  II.  pag.  20fi 

Q>)  Foy.  foH  Enchiridium  d'anatomic  ,  liv.  2.  chap.  30. 
U)  Pag.,  zu. 

(d)  Chap.  de  la  pon&ion  au  perinc. 

(e)  Mém.  de  l'Ac.  R.  des  S.  anru  1731  pag.  113  de  l'édit.  d'Amft'.. 
(/)  Tr.  de  la  lithot.  pag.  101* 

ig)  IbkLp;ig.  208. 
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(a)  ;  ce  troifquart  eft  prefque  en  tout  femblable  aux  troifquart  ordinaires  repré- 
sentés plus  haut;  mais  la  canule,,  fig.  3  &  4,  eft  percée  vers  fa  partie  fupérieure  A  A 
Si  dans  fa  circonférence  de  trois  petits  trous  (  dont  on  ne  peut  appercevoir 
que  deux  dans  ces  figures  )  ,  8c  d'un  pareil  nombre  d'autres  petits  trous,  dif- 
pofés  à  peu  près  de  la  même  manière,  vers  fa  partie  inférieure  B  B  ,  lefquels 
font  cachés  dans  la  fig.  3.  par  la  plaque  C  C  ;  la  figure  5.  repréfente  le  poin- 
çon hors  de  fa  canule  :  on  remarquera  qu'il  ne  diffère  pas  des  autres  par  fa 
partie  fupérieure  ,  &  qu'il  eft  cilindrique  comme  eux  ,  depuis  la  bafe  de  fa 
pointe  triangulaire  jufqu'en  D  D  ,  mais  que  depuis  ces  dernières:  lettres  juf- 
qu'au  commencement  de  fon  manche  E  E ,  il  forme  un  triangle  dont  cha- 
que côté  eft  creufé ,  Se  correfpond  ,  iorfque  le  troifquart  eft  dans  la  canule  , 
à  l'un  des  trous  de  celle  -  ci ,  d'où  il  arrive  que  dès  que  le  troifquart  fig.  3.  a 
pénétré  dans  la  vefiîe  ,  l'urine  entre  dans  les  trous  fupérieurs  A  A ,  &  s'écoule 
aufiitôt  par  les  inférieurs  B  B  fig.  4. ,  ce  qui  ne  laiife  pas  lieu  de  douter  que: 
le  troifquart  ne  fe  trouve  dans  la  vefiie  :  lorfqu'on  en  eft  allure  par  ce  ligne ,  on 
retire  le  poinçon  de  la  canule,  &.  celle-ci  demeurant  dans  l'ouverture  qu'on 
vient  de  faire  ,  fêrt  à  l'écoulement  de  l'urine  comme  dans  l'es  autres  méthodes.. 
Je  me  rappelle  que  Tolet  fait  mention  (b)  d'un  troifquart  à  peu  près  pareil ,, 
dont  la  canule  eft  percée  de  deux  ouvertures,  Se  dont  le  poinçon  ,  qui  eft 
auffi  triangulaire  ,  eft  également  crénelé  fur  chacune  de  fes  trois  faces  ;  il  dit 
que  quelques  Chirurgiens  faifoient  ufage  de  ce  troifquart  ;  il  lui  préfère  ce- 
pendant celui  dont  nous  avons  parlé  d'après  lui  fur  la  fin  du  paragraphe  pré- 
cédent ,  lequel  a  une  crenelure  fur  l'un  de  fes  côtés  ;  mais  cette  préférence  nç 
nous  paroît  pas  appuyée  fur  des  raifons  affez  convaincantes. 

V  E 

Quelques  Auteurs  ,  du    nombre  defquels  eft  Colot ,  propofent   une   autre     Cinquième? 
efpèce  de  ponction  au  périné,  qui  imite  en  quelque  forte  le  grand  appareil  :  f^tho'!e,'1Jur' 
après  avoir  difpofe   convenablement  le  malade  ,  comme  nous  1  avons  indique  grand  ar,pa?, 
plus  haut ,  ils  introdtiifent  dans  l'urethre ,  ainiî  qu'on  l"a  déjà  dit  §  II ,  une  fonde  riil»- 
crénelée  ,  qu'ils  pouffent  jufqu  a  l'obftacle  qui   s'oppofe  à   l'introduction   de 
la  fonde  ordinaire ,  obftacle  qui  fe  rencontre  ordinairement  près  du  cou  de  la 
vefiie  ;  ils  font  enfuite  avec  un  biftouri  lithotome  ,   de  la  même-  manière  ÔC 
au  même  endroit  que  dans  le  grand  appareil  ,  une  mcifion  à  l'urethre  ,  mais 
moins  confidérable  que  pour  l'extraction  de  la  pierre  ,  ce  qui  change  ,  pour 
ainfi  dire ,  Turethre  mâle  en  un  urethre  femelle  ;  enfuite   ils  pouffent  dans  la- 
vefiie,  à  travers  fôn  cou  Se  le  peu  qui  refte  de  l'urethre,   un  gorgerer ,  par 
la  gouttière  duquel  l'urine  s'écoule ,  ce  qui  montre  fans  équivoque  qu'il  y  eft 
parvenu  ;  Iorfque  la  vefiie  eft  évacuée,  ils  y  introduifent  une  canule  à  la  faveur 
du  gorgeret,.  &  fe  conduifent  pour  le  refte  comme  nous  l'avons  dit  ci-devant 
(b).   Colot  allure  quefincifion  qu'on  fait  ainiî  à  l'urethre ,   près  du  cou  de  la, 

('a)  Tolet  dit,  dans  l'endroit  qu'on  vient-  de  citer. ,,  avoir  imaginé  auffi  dans  la  même: 
vue  ,  un   troifquart   crénelé  fur  l'un  de  fes  côtés. 
(fc)  Ibid.  chap.  XXL  pag.  211. 
(fcj  Saviard  dit  dans  fa  74e.  obf.  s'être  comporté  de  la  même  manière ,  mais  qu'à,  fe. 
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veffie,  &  l'hémorragie  à  laquelle  elle  donne  lieu  ,  relâchent  bientôt  à  tel 
point  le  fphin&er  de  la  veffie  ,  8c  la  proftate  ,  qu'on  n'éprouve  pas  enfuite 
beaucoup  de  difficulté  à  introduire  dans  la  veffie  non -feulement  la  fonde 
creufe  ordinaire  ,  mais  encore  une  canule  Se  même  un  gorgeret  ;  il  raconte 
énfuite  beaucoup  de  cures  qu'il  a  opérées  par  ce  moyen  dans  des  cas  de  fup- 
preffion  d'urine  ,  d'ulcères  Se  de  fungus  de  la  veffie  (  2>C  peut-être  auffi  de  car- 
nofités  dans  le  cou  de  cette  partie  )  (a).  Nous  croyons  cependant  que  quand 
on  n'a  à  combattre  qu'une  fimple  rétention  d'urine  ,  les  méthodes  décrites 
§.§  III  &  IV.  doivent  être  préférées  ,  comme  entraînant  moins  de  dangers 
Se  de  douleurs  ;  car  il  paroît  indubitable  que  celles  qui  réfultent  de  l'introduc- 
tion forcée  de  plufieurs  inftrumens  à  travers  le  cou  très-reiferré  de  la  veffie  , 
l'emportent  de  beaucoup  fur  celles  de  la  perforation  qu'occafionne  la  ponc- 
tion au  corps  de  cet  organe ,  fur-tout  fi  on  fe  fert  du  troifquart  pour  cette  der- 
nière opération. 

VII. 

?  sixième  me-  ]s/[a{s  je  crois  que  Ja  meilleure  Se  la  plus  courte  de  toutes  les  métho- 
l'hypogaftre.  des  eft  celle  qu'on  exécute  fur  le  modèle  du  haut  appareil,  en  plongeant  au- 
defî'us  de  la  fymphife  du  pubis ,  un  troifquart  dans  la  partie  antérieure  du 
corps  de  la  veffie ,  où  on  laiilè  la  canule  en  retirant  le  poinçon  ;  on  alfujet- 
tit  la  canule  en  la  liant  autour  du  corps ,  &  on  en  bouche  l'orifice  exté- 
rieur ,  afin  de  pouvoir  retenir  ôt  évacuer  l'urine  à  volonté  ,  lorfque  lebefoin 
s'en  fait  fentir,  jufqu'à  ce  qu'on  ait  détruit  l'obftacle  qui  s'oppofe  à  fon  écou- 
lement par  les  voies  naturelles.  Lorfque  fon  cours  ordinaire  eft  rétabli ,  on 
retire  la  canule  ,  on  cicatrife  la  petite  plaie  en  y  appliquant  un  morceau  de 
linge  enduit  de  baume  de  copahu  ,  Se  un  emplâtre  vulnéraire.  Quoiqu'on  fe 
ferve  rarement  de  cette  méthode  dans  la  fuppreffion  d'urine  ,  je  ne  ferai  pas 
difficulté  de  dire  avec  RouJJet  (b)  ,  Riolan  (c) ,  Tolet  (d)  Se  autres  Auteurs , 
qu'il  n'en  eft  point  d'auffi  commode  Se  d'auffi  avantageufe  ,  les  épreuves 
anatomiques  ayant  fait  connoître  qu'on  peut  ,  fans  aucun  péril ,  percer  la 
veffie  dans  la  partie  antérieure  de  fon  corps  ,  lorfqu'elle  eft  diftendue  par  de 
l'eau  ou  par  de  l'air.  Outre  les  Auteurs  qu'on  vient  de  citer,  Colot(e)  nous  ap- 
prend que  Turbier ,  Chirurgien  de  Paris  ,  avoit  fait  cette  opération  avec 
fuccès  ,  ôC  nous  fçavons  que  M.  Mery  (f)  l'a  pratiquée  auffi  depuis  long-tems 
très-heureufement  à   Paris.  Douglas  (g)  St   Midleton    (h)  la    recommandent 

place  du  gorgeret ,  il  pouffa  par  la  plaie  dans  le  cou  de  la  veflie ,  une  fonde  droite  ,  dont 
on  a  coutume  d'ufer  pour  les  femmes,  &  par  laquelle  l'urine  s'écoula  3  ce  qu'il  exécuta 
avec  moins  de  douleur  que  s'il  s'étoit  fervi  du  gorgeret. 

(a)  Voyei  fon  chap.  de  la  fuppreffion  d'urine. 

(b)  Lib.  de  partu  cîefareo  ,  pag.  263. 

(c)  Antrop.pag.  149  &  816.  enchirid.  anat.  cap.  XXX.  de  vefica. 
{d)  Tr.  de  la  lithor.  chap.  21. 

(e)  Tr.  de  la  lithot.  pag.  45. 

(/)  Hift.  de  l'Acad.  R.  des  S.  ann.  1701  pag.  378.  St  Garangeot  oper.  de  chir.  première 
édit.  tom.  I.  pag.  94. 

(g)  Lithot.  Douglas  pag.  75  &  10$.  édit.  II.  ejufque  fyllabo  opérât,  chir.  p.  31. 
ik)  Tr.  du  haut  app.  p.  5*. 
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comme  plus  facile  &  moins  dangereufe  que  la  ponâion  au  périné.  Le  cé- 
lèbre Wcrliwf  rapporte  un  cas  où  elle  a  parfaitement  réufïi  {a)  ,  bien  -que  le 
Chirurgien  n'ait  pas  fait  ufage  du  troifquart  ;  il  commença  par  incifer  les 
tégumens  avec  un  biftouri  ;  il  perça  enfuite  la  veille  dans  ion  corps  près  de 
fon  cou  avec  une  groffe  lancette ,  évacua  l'urine  8t  pouffa  dans  l'ouverture 
de  la  veffie  une  canule  ,  qu'il  y  laiffa  pendant  neuf  jours  ,  au  bout  des- 
quels le  malade  fe  trouva  guéri. 

VIII. 

Les  malades ,  8c  fur-tout  les  vieillards ,  font  quelquefois  obligés  de  porter  Ce  qu'on 
la  canule  pendant  toute  leur  vie  ;  cela  a  lieu  lorfque  la  caufe  de  la  rétention  doit  foire  »- 
d'urine  n'eft  pas  de  nature  à  pouvoir  être  enlevée  ,  comme  feroit  le  racor-  ^  op  c' 
niffement  de  la  veffie  ,  la  paraliiie  de  cette  partie  ,  la  dureté  skirreufe  des 
proftates ,  une  pierre  d'un  volume  extraordinaire  ,  les  calloiités  de  l'ure- 
thre  ,  une  fiftule  incurable  ,  Sec.  Mais  dans  tous  ces  cas  on  fermera  exacte- 
ment le  bout  de  la  canule  avec  une  vis  ,  pour  que  l'urine  ne  forte  pas  in- 
volontairement ,  mais  feulement  lorfqu'il  plaît  au  malade  de  vuider  fa  veffie. 
Si  l'urethre  eft  Amplement  bouché  par  des  carnofités  ,  ou  par  de  légères  ci- 
catrices ,  après  l'opération  on  travaillera  à  lui  rendre  peu-à-peu  fon  calibre 
naturel  par  le  moyen  des  bougies  de  cire  ,  ou  par  des  fondes  de  plomb  qu'on 
y  introduira,  comme  nous  l'avons  dit  ci-devanr  f  chap.  CXXXVIIÏ.  ).  Lorfque 
la  liberté  des  urines  eft  rétablie,  on  retire  de  la  veffie  la  canule  du  troifquart, 
&  l'on  fe  conduit  à  l'égard  de  la  petite  plaie  ,  comme  après  l'opération  de 
la  taille  au  haut  appareil.  S'il  y  a  dans  la  veffie  des  chairs  fongueufes  ou  pu- 
trides ,  on  les  détruit  fouvent  par  des  injections  déterlîves  ÔC.  fuppurative.s  (b)  , 
mais  dans  cette  oGcafion  ,  il  vaut  mieux  ouvrir  la  veffie  par  fon  bas  fond , 
que  par  l'hypogaftre.  Si  c'eft  une  inflammation  du  cou  de  la  veffie  qui  a  fup, 
primé  l'écoulement  de  l'urine,  il  faut,  après  qu'on  lui  a  ouvert  une  iffue  ar- 
tificielle par  la  ponction  ,  tâcher  de  réfoudre  promptement  l'inflammation 
par  d'abondantes  faignées  ,  par  des  lavemens  ,  8c  enfin  par  des  cataplafmes 
difeuffifs  &  réfolutifs  ,  appliqués  affidument  fur  l'hypogaftre  &  le  périné  ,  8c 
fécondés  par  les  remèdes  internes  convenables.  Si  on  n'obtient  avant  trois 
jours  la  réfolution  de  la  tumeur  Se  de  l'inflammation  ,  il  eft  très-rare  que 
le  malade  guèriffe.  Quand  les  urines , ont  repris  leur  voie  naturelle,  on  réu- 
nit la  plaie  ,  comme  après  la  lithotomie. 

I  X. 

Les  retentions  d'urine    attirent  fouvent  fur  le  ferotum  des  inflammations    Remarque* 
violentes  ;    il    n'eft  point    rare  que  ces  inflammations  fe  terminent   par   de  particulières, 
grands  abfcès,    8c  même  par   la  gangrené.   Le   célèbre  lithotomifte  Colot  en 
rapporte  (c)  plnfieurs  exemples  très-remarquables  ;  c'eft  particulièrement  dans 

(a)  Voyej  le  Com.  de  Nuremb.  A.   1733  pag.  268  n°.  IV. 

(b)  Colot  rapporte  plufieurs  cures  heurcules  de  cette  efpèce  1.  c.  p.  235  îk  fuiy.  81  g» 
■^  273  &c  177.  Sur  \esfunguj  de  la  veffie  ,  voye\  Tolet  p.  206. 

(c)  Dans  fon  traité  de  la  lithotomie  ,  &  fur- tout  aux  pag.  236 ,  240  &  fuiy, 
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ces  cas  qu'il  veut  qu'on  évacue  l'urine  par  une  incifion  faite  au  périné  ou  à 
l'hypogaitre  ,  après  quoi  il  prefcrit  d'incifer  le  fcrotum  jufqu'aux  tefticules , 
c'eit-à-dire  jùfqu'au  iiége  de  la  gangrené  ,  afin  d'ouvrir  une  iffue  à  tout  le 
fan  g  qui  croupit  dans  la  partie  ,  5c  d'empêcher  qu'il  ne  s'y  corrompe  encore 
davantage;  cela  fait,  on  panfe  avec  les  digeftifs  8c  les  balfamiques,  comme 
dans  les  autres  gangrènes.  Pendant  tout  le  traitement  on  tient  une  canule  d'ar- 
gent dans  la  verge,  de  peur  que  l'urine  paffant  par  la  plaie ,  ne  fe  répande  dans 
les  parties  malades  Se  n'y  caufe  des  douleurs  &C  d'autres  accidens  fâcheux. 
Dans  des  occafions  où  toute  l'urerhre  étoit  devenue  calleufe  ,  8c  II  étroite 
qu'il  y  avoit  impoflîbilité  d'y  introduire  la  fonde  ,  Colot  incifoit  l'urethre  dans 
le  périné  ,  fans  être  guidé  par  le  cathéter  ;  enfuite  il  pouflbit  un  ftilet  à  tra- 
vers le  cou  de  la  veflîe  ,  déchiroit  la  callolité  ,  &C  achevoit  de  la  détruire 
en  y  excitant  une  abondante  fuppuration  ,  ce  qui  rétabliffoit  ces  parties 
dans  leur  état  naturel  (a)  :  s'il  y  avoit  en  même  tems  une  ou  plufîeurs  fifiu- 
îes  au  périné,  ainiî  qu  il  arrive  quelquefois  en  pareil  cas  ,  il  les  guèriflbit  en 
y  appliquant  le  cautère  aftuel  (b).  Obfervons  enfin  ,  avant  de  finir ,  qu'on  ne 
peut  trop  fe  hâter  d'apporter  des  fecours  aux  maux  dont  nous  parlons  ;  car  fi 
on  les  diffère  trop  long-tems ,  les  malades  font  fouvent  réduits  à  un  tel  dé- 
gré  d'épuifement ,  qu'il  rend  abfolument  inutile  tout  ce  qu'on  peut  tenter 
en  leur  faveur ,  comme  Colot  le  confirme  par  de  très-belles  obfervations  (c). 


CHAPITRE     CXLV. 
De  la  Fijlule  au  périné. 

I. 

Defcriptlon  /f~\  N  entend  par  la  fijlule  au  périné   un  ulcère  ordinairement  calleux,  qui 
Ruinai.  \^J?  s'ouvre  à  cette  partie.   Il  fe  forme  quelquefois  à  la  fuite    d'un    abfcès 

qui  n'intéreffe  pas  l'urethre  ;  le  pus  fe  creufë  alors  communément  un  foyer 
entre  la  peau  &  les  parties  fubjacentes  ,  8c  l'ulcère  s'étend  quelquefois  jùf- 
qu'au recium ,  au  fcrotum ,  ou  même  jùfqu'au  bas-ventre  ,  en  fe  frayant  une 
route  le  long  des  côtés  de  la  veflîe.  On  trouve  de  pareils  exemples  dans  la 
Forêt  ,  Rildanus ,  Marchettis  ,  8c  autres  Auteurs ,  8c  j'ai  moi-même  vu  8f 
guéri  des  malades  qui  étoient  dans  le  cas  dont  nous  parlons.  D'autres  fois  la 
iiftule  s'ouvre  dans  l'urethre  ,  8c  elle  dépend  alors  de  plufîeurs  caufes  ,  dont 
les  plus  ordinaires  font  l'opération  de  la  taille  ,  la  ponction  au  périné  ou  à 
ïa  veflîe  ,  un  abfcès  au  périné  dans  le  voifinage  de  l'urethre  ,  Se  ,  comme 
j'ai  eu  occaiion  de  l'obferver ,  le  skirre  de  la  prolîate  ,  &  autres  caufes  de 
cette  efpèce  ;  à  quoi  il  faut  ajouter  la  mauvaife  difpofition  du  malade,  qui 
s'oppofe    quelquefois  invinciblement  à  la  réunion  de  la   plaie  ou   de  l'ulcè- 

£3)  îbid.  pag.  241 ,  245  &  fuîsr. 

(b)  Pye  dans  fes  obf.  fur  la  lithot.  (  pag.  18  )  dit  avoir  guéri  auflî  des  fiflules  au  périné 
par  le  cautère  aftuel. 

W  Tr.  de  la  lithot.  p.  250  &  fuiv. 

re,. 
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•Te-,  dont  les  bords  devenant  enfin  calleux,,  la  font  dégénérer  en  une  fif- 
tule  ,  d'où  l'urine  s'échappe  par  un  endroit  (a)  très-peu  convenable  ,  Se  avec 
beaucoup  d'incommodité  pour  les  malades  (b).  Ces  fortes  de  fiftules  viennent 
fouvent  auffi  de  ce  qu'on  s'eft  fervi  mal-à-propos,  ou  plus  long-tems  qu'on 
ne  devoit ,  de  tentes  ou  de  canules  après  l'opération  de  la  taille  ;  d'une 
groiTe  pierre  inégale  &  raboteufe  ,  qui  ,  arrêtée  dans  l'urethre ,  diftend  vio- 
lemment,  déchire  &  rompt  enfin  ce  canal,  ainfi  que  le  périné  ;  ou  bien 
enfin  de  l'obltruction  du  canal ,  par  la  préfence  encore  d'une  pierre  ,  qui  ne  per- 
mettant pas  à  l'urine  de  fortir  par  la  verge  ,  lui  donne  occasion  de  ronger  in- 
fenfîblement  par  fon  acrimonie  l'urethre ,  les  parties  correfpondantes  à  ce  ca- 
nal ,  &  la  peau  même  du  périné  ,  fur-tout  fi  la  mauvaife  difpofition  du  ma- 
lade concourt  encore  à  cet  effet.  La  gonorrhée  enfin  eft  auffi  une  caufe  affez 
fréquente  de  fiftule  au  périné. 

I  I. 

Le  prognoitic  de  ces  fortes  de  fiftules  eft  différent ,  fuivant  la  diverfe  conf-  PrognoftUï 
titution  du  malade  ,  l'état  plus  ou  moins  fâcheux  ,  8t  l'ancienneté  de  la  fif- 
tule. Lorfqu'elle  eft  fort  confidérable  ,  qu'elle  ouvre  une  grande  partie  de  l'u- 
rethre ,  que  le  fujet  eft  mal  difpbfé  ,  foible  ,  ou  déjà  vieux,  on  ne  parvient 
que  très-difficilement  à  la  guérir,  8c  fouvent  même  elle  eft  abfolument  incura- 
ble (c).  Plus  elle  eft  dure  ,  invétérée  ôt  profonde  ,  8t  plus  on  a  de  peine 
à  détruire  la  callofité  ,  8c  à  procurer  une  entière  guèrifon.Au  contraire  ,  moins 
la  fiftule  eft  grande  Se  calleufe  ,  plus  le  malade  eft  jeune  &C  d'un  bon  tem- 
pérament ,  &  moins  la  cure  eft  longue  ôc  opiniâtre.  Si  elle  étoit  compliquée 
d'un  skirre  de  la  proftate  ,  il  feroit  impoffible  de  l'amener  à  guèrifon , 
qu'on  n'eût  auparavant  fondu  ou  réfous  le  skirre  ,  ce  qui  eft  très-difficile 
8t  très-rare  ,  comme  l'expérience  m'en  a  convaincu.  Mais  fi  la  fiftule  eft 
Amplement  extérieure  Se  ne  s'ouvre  pas  dans  l'urethre  ,  elle  eft  alors 
beaucoup  moins  dangereufe  ,  &  cède  ordinairement  aux  moyens  que  nous 
avons  indiqués  ailleurs  (d)  pour  la  cure  générale  des  fiftules  ;  celles  de  la 
dernière  elpèce  font  appellées  fimples  ,    Se  celles  de  la  première   compliquées. 

I  I  I. 

On  procède  de  quatre  manières  à  la  cure  des  fiftules  compliquées:  i°.  (i  cate# 
c'eft  une  tente  ,  une  canule ,  ou  tout  autre  corps  étranger  qui  y  a  donné 
lieu  ,  on  commence  par  l'ôter  ;  i°.  après  avoir  difpofé  le  malade  fur  le  bord 
d'un  lit  ou  d'une  table ,  comme  fi  on  vouloit  le  tailler ,  on  emporte  avec  le 
biftouri  ,  auffi  délicatement  qu'il  eft  poffible  ,  les  lèvres  calleufes  de  la  fiftu- 
le ;  on  répand  enfuite  fur  la  plaie  quelque  poudre  vulnéraire  ,  ou  on  l'enduit 
de  quelque  baume  de  même  qualité,  &  l'on  en  rapproche  exactement  les  bords, 
en  appliquant  fur  chacun  une  languette  d'emplâtre  agglutinatif  &  une  com- 
prelTe  longue  Se  étroite  ,  qu'on   maintient  folidement   en   place  par  le  mo- 

(a)  Voye\  Celfe  liv.  VII.  chap.  26.  n.  i. 
(fe)  Les  Grecs  appellent  cet  endroit  n'pupâ^a 

(c)  Voye^  Celfe  liv.  VII.  chap.  27. 

(d)  Voyei  la  première  part.  liv.  V.  chap.  II, 

Tom.  IL  Dd  d 


394        IN  ST.  DE  CHIR.  PART.IL  SECT.V.  CH.CXLV. 

yen  d'un  bandage  convenable  ;  cela  fait,  on  met  le  malade  au  lit,  on  lui  pref- 
crit  lin  grand  repos ,  Se  on  lui  tient  les  genoux  rapprochés  l'un  de  l'autre 
par  un  lien  ,  afin  que  les  lèvres  de  la  plaie  étant  dans  un  contact  plus  inti- 
me ,  ayent  plus  de  facilité  à  fe  réunir.  Les  premiers  jours  qui  fuivent  l'opé- 
ration ,  on  ne  donnera  abfolument  aucune  boiiibn  au  malade  ,  ou  du  moins 
extrêmement  peu,  pour  qu'il  ne  foit  pas  trop  fou  vent  follicité  à  rendre  fon 
urine  ,  s'il  peut  la  garder  deux  ou  trois  jours  ;  on  ne  renouvellera  l'appareil 
que  le  lendemain  ou  le  furlendemain  de  l'opération  ;  lorfque  la  plus  grande 
partie  de  la  réunion  eft  faite,  on  peut  permettre  au  malade  ,  fur-tout  s'il  eft 
jeune,  de  commencer  à  fe  promener  peu-à-peu  Se  tout  doucement,  comme  on 
a  coutume  d'en  ufer  après  la  lithotomie.  Si  la  flftule  n'eft  pas  d'un  trop  mau- 
vais caractère,  il  y  a  tout  lieu  d'efpérer  qu'elle  guérira  radicalement  ,  par  les 
moyens  que  nous  venons  d'indiquer.  La  féconde  méthode  curarive  de  la  flftule 
-au  périné ,  confifte  à  ronger  la  calloiité  avec  des  confomptifs  ,  St  après 
la  chute  de  l'efcarre  ,  qu'on  accélère  au  moyen  du  balïlicum  ou  du  digeftif , 
on  achevé  la  cure  avec  un  baume  vulnéraire  6c  les  languettes  d'emplâtre  ag- 
glutinatif ,  comme  on  vient  de  le  prefcrire  ;  les  confomptifs  les  plus  recomman- 
dables  dans  ce  cas ,  font  les  rrochifques  de  minium  (a) ,  la  pierre  à  cautère  , 
la  pierre  infernale  ,  ou  le  précipité  blanc  ,  incorporé  dans  le  baume  d'arcccus  , 
ou  dans  un  peu  d'emplâtre  véficatoire  nouvellement  fait  ,  ce  qui  étoit  la  pra- 
tique de  Chefelden  ,  comme  nous  l'apprend  le  Dofteur  Douglas  (b).  Sur  la 
cure  de  la  flftule  au  périné  par  le  cautère  actuel,  voyc^  le  IXe.  §  du  chap.  pré- 
cédent ,  &   les  observations  de  Pye  (  pag.  1 8.  )  fur  la  lithotomie. 

I  V. 

Ce  qu'on      Du  refte ,  il  eft  bon  d'être  averti   que  la  guèrifon  des  flftules  au  périné  fe 
doit  faire  lorf-  fait  attendre  quelquefois  pendant  très-long-tems  ;  cela  arrive  principalement 
yens  "té™-  quand  la  flftule  eft  un  peu  grande  ,  qu'on  n'a  pas  eu  foin  d'en  emporter  exac- 
dens  font  in-  tement   la  callofité ,  quand  l'habitude  du  corps  eft  mauvaife  ,  Si  enfin  lorfque 
ueux*      jes  malades  ne  gardent  pas  allez  le  repos  ,  ou  violent  les  loix  du  régime  qui 
leur  eft  prefcrit.  Si  quelqu'une  de  ces  raifons ,  ou  d'autres  de  même  nature , 
rendent  infructueux  tout  ce  que  nous  avons    prefcrit    jufqu'ici  ,  enforte  que 
les  bords  de  la  flftule  redeviennent  encore  calleux  ,  il  faudra  répéter  de  nou- 
veau le  même  traitement,  jufqu'à  ce    qu'elle  foit   folidement   guérie.  30.  Le 
meilleur  moyen  qu'on  ait  quelquefois  pour  terminer  la  cure ,  eft  de  rafFraîchir 
les  lèvres  de  l'ulcère  ,  en  coupant   tout  ce  qu'il  y  a  de  calleux ,  ÔC  de  les  réu- 
nir enfuite   foigneufement ,  en  y  faifant  un    ou  plufieurs    points  de  future  , 
fi  un  feul  ne  fuffit  pas.  On  fe  comporte  pour    le  refte    comme  nous   l'avons 
dit  ci-delTus  ;  8c  dès  qu'on  s'apperçoit  que  la  réunion  eft  achevée  ,  on  coupe 
Se  on  retire  les  fils.  40.  On  eft  par   fois  obligé,  pendant  le  traitement,  de 
tenir  une  fonde   creufe  dans  la  veflie  8c   dans  l'urethre  pour  fervir  à  l'écou- 


(a)  Et  ceux  que  recommande  Tolet  chap.  XXIII.  pag.  246  ,  qu'on  prépare  avec  la  pou- 
dre que  dépote  l'eau  phagédenique. 

[b)  Hifl.  de  l'ap.  later.  app.  pag.  19. 
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îement  de  l'urine,  Se  la  détourner  de  la  plaie  (a),  a  la  confolidation  de  la- 
quelle elle  apporte  un  obftacle  très-confidérable  tant  qu'elle  pailé  par-là  ;  fi 
l'orifice  de  la  fiftule  eft  trop  étroit  pour  qu'on  puiffe  la  traiter  commodément 
par  les  moyens  que  nous  venons  d'indiquer  ,  il  faut  le  dilater  avec  l'éponge 
préparée  ,  la  racine  de  gentiane ,  le  biftouri  ou  les  cizeaux.  Je  décrirai  dans  mes 
obfervations ,  fi  Dieu  me  fait  la  grâce  de  pouvoir  les  publier  un  jour  ,  le 
cas  mémorable  d'une  fâcheufe  fiftule  au  périné  ,  que  je  guéris  très-heureu- 
fement  ,  à  l'aide  furtout  de  la  future  fanglante.  On  lit  dans  les  Mémoires  de 
l'Académie  Royale  de  Chirurgie  (-b) ,  un  autre  cas  de  fiftule  de  la  même 
efpèce  ,  provenant  d'une  rétention  d'urine  ,  6c  compliquée  de  l'infe£tion  vé- 
nérienne ,  dont  M.  Petit  procura   la  guèrifon  par    des  moyens    particuliers. 

V. 

Après  avoir  expofé  jufqu'ici  les  quatre  méthodes  radicales  de  la  fiftule  ti^"'e  palhl" 
au  périné  ,  il  ne  nous  refte  plus  qu'à  dire  un  mot  de  la  cure  palliative ,  pour 
laquelle  on  peut  faire  ufage  de  l'inftrument  recommandé  dans  cette  vue 
par  Nuck  (c)  St  par  Solingen  (d) ,  ÔC  que  j'ai  confeillé  moi-même  (  chap. 
XXXVI  )  ,  d'après  M.  Winjlow  ,  pour  l'incontinence  d'urine  (e).  Cet  infini- 
ment en  fermant  &  comprimant  l'orifice  extérieur  de  la  fiftule  ,  s'oppofe  à 
l'écoulement  continuel  de  l'urine  ,  &  rend  du  moins  un  peu  plus  fupportable 
le  mal  qu'on  ne  peut  guérir.  Mais,  pour  ne  rien  diffimuler,  l'expérience  a  fait 
connoître  que  l'application  en  eft  toujours  un  peu  incommode  ,  Se  que  l'u- 
rine dailleurs  s'échappe  aflez  aifément  pour  peu  qu'il  fe  dérange  ;  on  ne 
laiffera  pas  cependant   d'en  retirer  quelque  utilité. 

Explication  de  la  trente-deuxième  Planche. 

Fig.  1.  Veffie  d'un  homme,  vue  par  fa  partie  antérieure  ,  dans  laquelle  on  ap- 
perçoit,  lorfque  la  veffie  eftfoufflée,  différentes  cavités  ou  cellules,  promi- 
nentes  en  dehors,qui  fervent  afiez  fouvent  de  retraites  aux  pierres  urinai- 
res  (/)  ;  AAAA  la  figure  pyriforme  Se  naturelle  de  la  veffie  ;  B  la  glande 
proftate  environnant  le  cou  de  la  veffie  ,  Se  liée  tout  près  de  l'urethre  ; 
C  fac  ou  kifte  contre-nature  qui  fort  de  la  partie  droite  St  poftérieure  de 
la  veffie  ;  D  autre  fac  beaucoup  moins  confidérable  ;  E  troiflème  fac  à  la 
partie  latérale  gauche  &.  poftérieure  de  la  veffie  ;  F  autre  fac  encore  qui 
s'élève  du  fond  de  la  veffie  ;  a  a  a  les  vaiiTeaux  fanguins  qui  rampent  à  la 
partie  antérieure  de  fon  corps. 
Fig.  2.  La  même  veffie  vue  par  fa  partie  poftérieure  ;  A  A  le  corps  de  la 
veffie  ,  tel  qu'il  eft  repréfenté  dans  la  première  figure  ;  B  la  glande  profi- 
ta) C'en  ce  que  Colot  dit  avoir  fait  fouvent  avec  fuccès  dans  différentes  fiffules  de  l'ure- 
thre ,  qui  auroient  eu  de  la  peine  à  guèiir  par  tout  autre  moyen. 

(b)  Tom.  I.  p.  619. 

(c)  Vid.  ejus  libellas  de   enchelrifibus  vel  artifidis  chîrurg.  fig.  XI. 

(d)  Voy.  fa  chirurgie  édit.   de  Hollande ,  pi.  VII.  fig.  16. 

(e)  Voy.  notre  XXVI.  pi.  fig.  10. 

(f)  Voyei  fur  ces  veffies  à  facs  ou  à  kiftes,  Boha  de  offic.  med.  duplic.  p.  516.  5c  les 
Mém.  de  l'Ac.  R.  de  Chir.  tom.  I.  p.  397. 
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tate  ;  C  D  E  F  les  mêmes  facs  ou  kiftes  que  dans  la  figure  précédente  i 
&£  tels  qu'ils  fe  montrent  par  la  partie  poftérieure  de  la  vefïie  ;  GGG  G 
petites  cellules  qu'on  n'appercevoit  point] à  la  partie  antérieure;  aaaa 
les  vailfeaux  fanguins. 

Fig.  3.  Troifquart,  de  l'invention  de  Denis,  avec  fa  canule  d'argent  ;  il  diffère 
des  troifquarts  ordinaires  ,  en  ce  qu'il  eft  percé  vers  la  partie  fupérieure 
de  fa  canule  de  trois  trous,  dont  deux  A  A  peuvent  être  apperçus,  tandis 
que  le  troiiïème  fe  trouve  caché  à  la  partie  postérieure  ;  B  la  pointe  trian- 
gulaire ;  C  C  la  plaque  de  la  canule  ,  à  laquelle  il  y  a  deux  trous  ;  D  le 
manche. 

Fig.  4.  La  canule  féparée  du  poinçon  ;  A  A  les  deux  trous  fupérieurs  com- 
me dans  la  fig.  3  ;  B  B  les  deux  trous  femblables  vers  la  partie  inférieure  , 
par  lefquels  l'urine  s'écoule,  après  être  entrée  par  les  premiers  ;  ils  font 
cachés  dans  la  fig.  3.  par  la  plaque  C  C. 

Fig.  5.  Le  poinçon  hors  de  fa  canule  ;  DD  fa  partie  fupérieure  au-  defîbus 
de  la  pointe  ;  elle  eft  ronde  ou  cylindrique  afin  de  s'adapter  exactement 
à  la  concavité  de  la  canule  ;  la  partie  du  poinçon  comprife  entre  D  D 
Se  E  E  eft  triangulaire  ,  6c  légèrement  creufée  fur  chacune  de  Ces  trois 
faces  ,  pour  livrer  pafTage  à  l'urine  ;  F  le  manche.  On  peut  voir  une  expli- 
cation plus  détaillée  de  ce  troifquart  au  chapitre  CXLIV.  §.  V. 

Fig.  6.  Pierre  d'une  groffeur  6c  d'une  figure  peu  communes ,  dont  j'ai  fait  l'ex- 
traction par  le  haut  appareil  avec  aflezde  facilité;  elle  pefoit  près  de  qua- 
tre onces  ;  j'ai  voulu  la  faire  repréfenter  ici  ,  pour  réfuter  ceux  qui.  ont 
avancé  qu'il  n'eft  pas  poflible  de  tirer  une  pierre  par  Fhypogaftre  pour  peu 
qu'elle  foit  groile  ;  A  A  la  patrie  la  plus  confidérable  de  la  pierre,  laquelle 
étoit  fituée  près  du  cou  de  la  vefïie  ;  B  petite  éminence  qui  appuyoit  fur 
l'orifice  de  l'urethre  ;  C  la  portion  fupérieure  du  calcul ,  regardant  le  fond 
de  la  veffie. 

Fig.  7.  Sonde  d'argent  creufe  8c  prefque  droite ,  refervée  pour  les  femmes  , 
&  différente  de  celle  que  j'ai  fait  graver  pi.  XXVII.  fig.  3  ;  A  A  deux  anneaux 
placés  près  du  manche  ;  B  ouverture  latérale  à  l'extrémité  de  la  fonde  , 
qu'on  introduit  dans  la  veffie  ;  on  ne  la  voit  ici  qu'en  partie  ;  il  y  a  une 
autre  ouverture  correspondante  à  l'autre  côté  de  la  même  extrémité  ;  C  C  C 
crenelure  à  la  partie  convexe  de  la  fonde  ;  elle  a  diiTérens  ufages ,  dont  le 
principal  eft ,  comme  dans  les  autres  fondes  crénelées  ,  de  faciliter  l'in- 
troduction du  conducteur  mâle  dans  la  veffie,  ôc  de  guider  le  biftouri  li- 
thotome ,  lorfqu'on  eft  obligé  d'incifer  le  cou  de  la  veftie. 
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Z?w  Opérations  qui  fe  font  fur  les  parties  génitales  de  la  femme. 
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CHAPITRE     CXLVI. 

Comment  on  remédie  à  limperforation  de  la  vulve  ù  de  l'urethre. 

I. 

LE  s  filles  naiflent  quelquefois  avec  les  deux  lèvres  de  la  vulve  collées  Defcriptleo 
l'une  à  l'autre ,  de  façon  qu'elles  -ne  peuvent  pas  rendre  leur  urine  ;  on  ^  ""*' 
s'en  apperçoit  ordinairement  aux  cris  continuels  que  poufle  l'enfant,  du- 
rant les  premiers  jours  qui  fuivent  la  délivrance  de  la  femme  ,  &  en  ce  qu'il 
ne  le  mouille  point  :  cet  état  demande  qu'on  y  remédie  promptement  par 
l'opération  ,  fans  quoi  la  mort  s'enfuivroit  bientôt  ;  car  il  faut  nécessairement 
pilier  ou  périr.  Quelquefois  il  y  a  une  petite  ouverture  qui  permet  à  l'urine 
de  fortir  librement ,  ou  avec  quelque  difficulté  &  feulement  goutte-à-goutte  (a); 
mais  l'orifice  du  vagin  oulerefte  de  la  vulve  eft  oblitéré,  ou  bouché  par  une 
membrane  contre-nature  ,  d'où  il  arrive  que  quand  les  filles  font  parvenues  à 
l'âge  de  puberté  ,  où  les  menftrues  doivent  couler ,  elles  ne  peuvent  ni  être  ré- 
glées, ni  recevoir  les  embraffemens  d'un  mari  ;  le  fang  qui  fe  ramaÏÏe  dans  1© 
vagin ,  produit  dans  cette  partie  un  fentiment  de  tenfion  très-incommode ,  Se 
fouvent  même  les  douleurs  les  plus  cruelles ,  une  tuméfaâion  confîdérable  à 
la  région  du  pubis  ÔC  à  l'entrée  de  la  vulve  ,  des  fyncopes  ,  quelquefois  le 
délire  ,  Se  d'autres  accidens  extrêmement  graves  ,  remarqués  par  plufieurs. 
Auteurs  (h)  ,  ÔC  qui  décèlent  enfin  la  caufe  du  mal  à  un  Médecin  inftruit  & 
judicieux.  On  a  coutume  d'appeller  en  latin  les  filles  qui  font  dans  l'état  donc 
nous  parlons  atretœ  ou  imperforatœ  ;  on  voit  dans  Arïjlote  (c)  que  cette  ma- 
ladie lui  étoit  déjà  connue  :  «  quelques  filles,  dit- il  ,  relient  avec  le  vagin 
»  fermé  depuis  la  naiflance  jufqu'au  tems  de  leurs  menftrues  ;  ce  tems 
»  arrivé  ,  les  efforts  que  fait  le  fang  pour  fortir ,  &  les  douleurs  qu'il  occa- 
»  fionne  ,  forcent  dans  les  unes  le  vagin  à  s'ouvrir  de  lui-même  ,  Se  l'on  ap- 
w  pelle  pour  les  autres  le  Médecin,  qui  prépare  une  ifïue  au  fang  retenu  ^ 
»  en  divifant  les  parties  avec  le  fer  (d)  ;  on  a  vu  périr  quelques-unes  de  ces. 


(a)  Rsonhuys  rapporte  un  cas  de  cette  nature  dans  fes  obfervations ,  lib.  IL  cap.  de- 
elaufura  uteri.  obf.  I.  p.   114  édit.   Amft. 

(t)  Tels  que  Benivenius ,  lib.  de  abdit.  morbor.  cauff.  cap.  28.  Cairolius  obf.  anat.  13,. 
Fab.  Abaq.  p.  in  opcr.  chir.  cap.  de  hymene  imperforato.  Hildamis  cent.  III.  obf.  <5o.  Schen- 
tius  lib.  IV.  de  part-  génital.  Solingen  obf.  V.  Roonhuys  obf.  chir.  p.  124.  Meekren  obf.  chii\ 
55.  Mauriceau  obf.  furies  maladies  des  femmes  gro(Tes  ,  obf.  231.  495.  Ruyfch  obferv,. 
chir.   2i  &  23.  Saviard   obf.  IV. 

(c)  De  générât,  animal ,  lib.   IV.  cap.  IV. 

{d)  On  voit  par-là  combien  cette  opération  eft  ancienne  ,  combien  les  Médecins  de  es 
tems  là  avoient  déjà  acquis  d'expérience  dans  le  traitement  de  ces  maladies ,  Jk  avec  crueli^ 
circonfpe&ion  ils  y  procedoien't. 
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»  filles  ,  foit  parce  que  l'ouverture  fpontanée  du  vagin  s'eft  faite  avec  trop 
»  de  violence  ,  foit  parce  qu'elle  n'a  pu  fe  faire  naturellement ,  Se  qu'on  n'a 
m  pû  la  procurer  par  l'art.  » 

I  I. 

Ses  d'.ffé'Fsn-  L'imperforation  de  la  vulve  8c  du  vagin  n'eft  pas  toujours  de  la  même  ef- 
tes  efpècsi.  pece  cjans  ]es  différens  fujets  ;  quelquefois  ces  parties  font  fermées  par  une 
membrane,  qui  eft  percée  comme  un  rêt ,  d'un  ou  deplufieurs  petits  trous  (a), 
à  la  faveur  defquels  le  fang  menftruel  peut  couler  ,  lorfque  le  tems  des  régies 
eft  venu  ,  mais  elle  s'oppofe  à  l'introduction  du  membre  viril ,  ce  dont  on  ne 
s'apperçoit  communément  que  quand  la  fille  paiTe  dans  l'état  du  mariage.  Dans 
certaines  perfonnes ,  on  voit  quelques  veftiges  du  canal  de  l'urine  et  de  Celui 
du  vagin  ,  mais  en  d'autres  on  n'en  diftingue  point  du  tout  ;  l'un  Se  l'autre 
de  ces  conduits  font  bouchés  par  une  chair  épaiiTe  &  compacte  ,  ou  les  pa- 
rois du  vagin  intimement  collées  entr'elles  ,  ce  qui  rend  ce  cas  entièrement 
incurable  ,  ou  d'une  cure  infiniment  plus  difficile  que  le  précédent.  Dans  les 
nouveaux  nés  ,  l'urine  retenue  Se  ramailëe  peut-être  quelquefois  dans  le  va- 
gin ,  St  dans  les  filles  adultes  l'amas  du  fang  menftruel ,  diftendent  quelque- 
fois extraordinairement  les  grandes  lèvres  ,  8c  mettent  par-là  en  évidence 
l'orifice  naturel  de  l'urethre  Se  du  vagin ,  comme  l'ont  obfervé  la  plupart  des 
Auteurs  que  nous  venons  de  citer.  L'enfant  apporte  ordinaiment  le  vice  dont 
nous  parlons  du  ventre  de  la  mère  ,  en  forte  qu'ils  dépendent  de  la  première 
conformation,  fuivant  la  remarque  d'Ariftote  ,  de  Celfe  (b)  ,  &  de  beaucoup 
d'autres  écrivains  ;  mais  ils  proviennent  auflî  quelquefois  chez  les  adultes  de 
l'exulcération  de  l'orifice  du  vagin  ,  occafionnée  fùr-tout  par  un  accouchement 
difficile  ,  dans  lequel  ces  parties  ont  été  violemment  déchirées  ,  enflam- 
mées ,  ou  ulcérées  ,  ce  qui  a  produit  enfuite  l'adhéfion  totale  des  parois  du 
vagin  (c),  ou  n'a  laiffé  fubiifter  qu'une  très-petite  ouverture,  fuffifante  pour 
donner  paffage  au  fang  menftruel  ,  mais  qui  ne  l'eft  point  affez  pour  per- 
mettre le  coït  (d).  On  voit  donc  par  tout  ce  que  nous  avons  dit ,  que  l'im- 
perforation de  la  vulve  6c  du  vagin  s'oppofe  dans  les  nouveaux  nés  à  la 
fortie  de  l'urine,  6c  dans  les  adultes ,  i°.  au  flux  menftruel  ;  z°.  à  la  copu- 
lation; 30.  à  la  conception;  Se  40.  à  l'accouchement,  ce  qui  fait  aifément 
ju°er  de  quelle  importance  il  eft  d'y  apporter  un  prompt  remède. 

I  I  I. 

£>;agnofFic      On   reconnoît  les  vices   dont   nous    parlons  dans  les  nouveaux  nés  ,   d'a- 
gi prognoftie.  bord,  comme  nous   l'avons   déjà  dit,  en  ce  qu'ils   ne  fe  mouillent  pas  les 

(a)  On  peut  en  voir  un  exemple  dans  Hildanus ,  cent.  III.  obf.  60. 
(i)  Liv.    VII.  chap.  28. 

(c)  C'cft  ce  que  Roonhuys  a  vu  (  L.  C.  obf.  2.  p.  isg.  )  ik  moi-même  auflî  pendant 
deux  fois.  . 

(d)  Becber  a  obfervé  ce  cas  à  la  fuite  de  la  petite  vérole  ;  voyej  fon  pœdioBoma  incul- 
pais, pag.  35  ,  &  l'on  peut  en  lire  d'autres  exemples  dans  les  Auteurs  qu'on  vient  de  ci- 
ser,  &c  en  outre  dans  Plater  prax.  med.  p.  I.  lib.  2.  cap.  îj.Bauhiti  anatom.  lib.  I. 
eap.  49.  la  Foret  dbf.  55.  lib.  28.  Nolet  obf.  Oirieuies  pag.  46. 
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premiers  jours  après  la  naiflance  ,  &  enfuite  par  la  vue  &  par  le  toucher. 
On  s'en  allure  dans  ies  adultes,  i°.  par  le  défaut  des  régies  ,  oc  20.  par 
les  violentes  douleurs  que  la  perfonne  relient  à  la  région  du  pubis  St  des 
lombes  ,  ainfi  qu'à  la  tuméfaclion  douloureufe  du  bas-ventre  ,  6cc.  mais  plus 
encore,  8c  d'une  manière  très-fûre  ,  par  la  vue  8c  par  le  taâ,  car  tous  les 
lignes  que  nous  venons  d'énoncer  peuvent  être  fautifs  (a).  Quant  au  prog- 
noftic  ,  ii  le  vagin  eft  bouché  par  une  membrane  mince  ou  par  l'hymen  , 
cette  membrane  fe  rompt  fou  vent  par  les  feuls  efforts  du  coït  ,  &C  li  elle  y 
réfîfte  ,  on  a  recours  à  la  chirurgie  ;  mais  li  les  parois  du  vagin  font  forte- 
ment adhérens  entr'eux  par  le  moyen  d'une  fubftance  charnue  fort  tenace  , 
l'opération  eft  alors  très-laborieufe  ,  &  fouvent  infru£hieufe  ,  à  caufe  du  dan- 
ger auquel  l'on  s'expofe  de  bleffer  la  veine  ou  Pinteftin  reftum  ,  qui  eft  tout 
auprès  ,  comme  il  arriva  une  fois  à  Roonhuys  ,  ainlï  qu'il  l'avoue  lui-même 
ingénument  (b)  ,  St  la  difficulté  qu'on  trouve  à  maintenir  enfuite  les  voies 
fuffifamment  libres, 

I  V. 

Pour  réufiîr  dans  la  cure  ,  il  faut  commencer  d'abord  par  bien  examiner  Curmionà 
la  nature  St  le  fiége  de  la  maladie.  S'il  y  a  quelques  traces  de  l'urethre 
St  du  vagin  ,  enforte  que  l'un  St  l'autre  de  ces  conduits  ,  ou  feulement  l'un 
des  deux ,  foit  fimplement  fermé  par  une  membrane  mince  St  déliée ,  on  fera 
à  cette  membrane  avec  le  biftouri  une  incifion  longitudinale  de  haut  en  bas , 
ou  fuivant  le  confeil  de  Cejfe  (c) ,  deux  incifions  qui  fe  coupent  à  angles  droits , 
St  de  façon  que  l'ouverture  qui  en  réfulte  foit  proportionnée  à  celle  qui  fe 
trouve  naturellement  aux  parties  génitales  de  la  femme.  Si  la  membrane  étoit 
percée  d'un  trou  à  la  partie  fupérieure  ou  inférieure  de  l'orifice  du  vagin ,  on 
introduiroit  par  ce  trou  une  fonde  crénelée  ,  à  la  faveur  de  laquelle  on  feroit 
l'incifion  avec  un  biftouri  courbe  (d) ,  prenant  garde  bien  foigneufement  de  ne 
donner  aucune  atteinte  à  l'urethre  ,  St  encore  moins  à  la  veffie  ,  après  quoi 
on  emporte  entièrement  la  membrane  avec  des  cizeaux ,  fi  on  le  juge  né- 
ceffaire.  Cela  fait  ,  on  pouffe  dans  l'ouverture  qu'on  vient  de  pratiquer  une 
tente  d'une  groffeur  convenable  ;  le  premier  jour  on  l'emploie  féche  ;  on  l'en-> 
duit  enfuite  pendant  quelques  jours  de  bafilicum ,  ou  d'un  digeftif,  St  fitia-. 
lement  d'un  onguent  defficatif ,  tel  que  celui  de  cerufe  ou  de  pompholys  , 
dont  on  continue  l'ufage  jufqu'à  ce  qu'on  n'ait  plus  lieu  de  craindre  une  non* 
velle  coalition;  du  refte  ,  on  maintien  la  tente  en  place  avec  le  bandage  en  T, 
Si  une  membrane  épaiffe  ,  ou  uneexcroill'ance  charnue  ,  bouche  fi  parfaitement 
la  voie  naturelle  ,  qu'il  n'en  refte  pas  le  moindre  veftige  ,  on  examinera  attentif 
vement  avec  le  doigt  ,  fi  le  vagin  n'auroit  pas  confervé  fa  cavité  derrière  la 
membrane   ou  Pexcroiffance  ,    &C   en  fuppofant  que  cela  foit ,  on   marquera 


(a)  J'ai  traité  autrefois  une  fille  en  qui,  tous  ces  lignes  réunis ,  donnoient  une  fortç 
préfomption  de  la  clôuire  du  vagin  ,  Se  qui  fe  trouva  cependant  lit|re  ,  par  l'examen  quQ 
j'en  fis  en  me  fervant  des  yeux  8?  du  tact. 

(6)  Voyn  fa  6e.  obf.  fur  l'imperforation  du  vagin  dans  le  2  livre  de  fes  obfervations^ 

(c)  Lieu  cité. 

(d)  C'eft  ainfi  qu'Hildanus  en  a  ufé;  voyer  fa  61e.  obf.  cent.  |» 
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l'endroit  où  l'on  veut  placer  l'incifion,  &  l'on  en  fera  une  cruciale  fuffî- 
famment  étendue  ,  avec  le  biftouri  ,  en  ufant  de  tous  les  ménagemens  conve- 
nables. On  faifît  enfuite  avec  des  pincettes  ou  une  érigne  ,  la  membrane  ou 
l'excroiffance  par  fes  bords  ,  &  on  l'enlevé  ,  afin  d'amplifier  l'ouverture  (a)  ; 
on  fe  conduit  dans  le  refte  de  la  cure  ,  comme  nous  venons  de  le  prefcrire , 
li  ce  n'eft  que  fur  la  fin  ,  Se  lorfque  le  mal  eit  prêt  à  fe  guérir ,  on  place  dans 
la  nouvelle  ouverture  une  canule  de  plomb  allez  grofiè ,  enduite  d'onguent  de 
cérufe  ,  ou  de  tel  autre  remède  cicatrifant,  avec  lequel  on  panfe  auffi  le  refte 
de   la  plaie  ,  jufques  à  ce  qu'on  l'ait  amenée  à  cicatrice. 

V. 

Obfervation  On  lit  dans  Cabrol ,  une  obfervation  fingulière  (b) ,  au  fujet  d'une  fille  de 
-ngu  îere.  dix-huit  à  vingt  ans  ,  dont  l'urethre  étoit  bouché  par  une  membrane  épaifîe  , 
£c  en  qui  l'urine  s'échapoit  continuellement  de  l'ombilic  (  vraifemblablement 
par  l'ouraque  )  6c  répandoit  une  odeur  fétide  qu'on  ne  pouvoit  prefque  pas 
'  fupporter.  Le  nombril ,  par  l'extrémité  duquel  l'urine  s'écouloit  fans  inter- 
ruption ,  reffembloit  à  la  crête  d'un  coq  d'inde  }  Se  pendoit  fur  le  ventre  de 
la  longueur  de  quatre  travers  de  doigts.  Pour  délivrer  la  malade  de  ces  deux 
fâcheufes  incommodités ,  Cabrol  commença  par  incifer  la  membrane  épaiffe 
qui  fermoit  l'orifice  de  l'urethre  ,  &  pour  conferver  à  l'urine  la  liberté  de  fon 
partage  ,  il  introduifït  par  ce  canal  jufques  dans  la  veme  ,  une  canule  de 
plomb  ;  le  lendemain  il  fit  à  la  portion  faillante  de  l'ombilic  une  forte  li- 
gature avec  un  fil  ciré  ,  comme  on  a  coutume  d'en  ufer  pour  certaines  tu- 
meurs qui  ne  tiennent  à  la  partie  où  elles  fe  trouvent  que  par  un  pédicule 
étroit  ,  Se  la  coupa  enfuite  au-delîbus  de  la  ligature  ,  après  quoi  il  y  appli- 
qua le  cautère  a&uel.  L'efcarre  tombée,  il  mondifia  la  plaie  Se  la  conduifit  à 
cicatrice  ,  ainfi  que  les  autres  ulcères  :  la  malade  fut  parfaitement  guérie  dans 
l'efpace  de  douze  jours.  Si  le  même  cas  fe  préfentoit  encore ,  on  pourrait  fe 
comporter  de  la  même  manière  ,  en  s'abftenant  feulement  du  cautère  aâueî , 
qui  n'eft  peut-être  pas  d'une  nécemté  indifpenfable  ,  ôc  qui  épouvante  prefque 
toujours  beaucoup  le  malade  6c  les  aiîiftans. 


CHAPITRE     CXLVII. 

De  quelle  manière  on  ouvre  le  vagin  bouché  ,  en  tout  ou  en  partie. 

I. 

Nasure  de  ¥    '  împerforation  de  la  vulve  Se  de  l'urethre  dont  nous  venons  de  parler 

!a  maladie.     J i  dans  le  chapitre  précédent ,  n  eft  pas   la  feule    incommodité  de  cette  ef- 

pèce  auxquelles  les  perfonnes  du  fexe  foient  fujettes  ;  la  membrane  contre-na- 
ture dont  il  a  été  fi  fouvent  queftion,  fe  trouve  quelquefois  placée  à  l'entrée  du 

(a)  Si  par  hazard  la  plaie  donne  un  peu  trop  de  fang ,  Celfe  veut  qu'on  y  introduire 
une  tente  oblongue  trempée  dans  le  vinaigre ,  &  qu'on  ne  renouvelle  l'appareil  que  le 
tioifième  jour ,  à  moins  que  quelque  chofe  n'oblige  à  le  faire  plutôt, 

(*)  Obf.   anat.  XX. 

vagin  , 
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vagin,  ou  plus    profondément  encore ,  8t  le  bouche  entièrement,  ou  pour  la 
plus  grande  partie  ,  ou  bien  les  parois  de  ce  conduit  font  extrêmement  ref- 
ferrés  ou  totalement  collés  les  uns  aux  autres  ,   enforte   que  fa   cavité  étant 
abfolument  abolie  ,  non-feulement  les  menftrues  ne  trouvent  plus  de  paffage , 
mais  qu'il   en   réfulte  encore  ,  lorfqu'elles  veulent  fortir ,  dans  les   filles  qui 
ont  atteint  l'âge   de  puberté  ,    des   accidens  confidérables  ,  comme  dans  les 
cas  mentionnés  au  chapitre  précédent  (  §  I  St  II.  ) ,  c'eft- à-dire  de  grandes  dou- 
leurs dans  le  ventre  2>C  dans  les  hanches,  &  la  tuméfaction  de  l'abdomen  ,  ac- 
compagnée  de  naufées  ,  de  maigreur ,   d'infomnies  ,    ck.  d'autres  fymptômes 
indiqués  ci-deffus  ,  quelquefois  même  de  la  folie.  Le  plus  fouvent  l'imperfora- 
tion  du  vagin  eft  un  vice   de   la   première    conformation  ,   avec   lequel   l'en- 
fant vient  au  monde,  mais  elle  provient  auffi  quelquefois  d'une  autre  caufe, 
dont  la  plus  ordinaire  elt  un  accouchement  difficile,  d'un  déchirement  violent 
de  cette  partie  ,  d'une  inflammation  (a)  ,  ou  d'une  exulcération  antérieure  de 
fes  parois  (b).  Dans  quelques  occafions  ces  parois  font  collées  entr'elles  d'un 
bout  à  l'autre  ,  mais  plus  fouvent  elles  ne  le  font  que  dans  une  grande  partie 
de  leur  étendue  ,   ou  le  vagin  n'eft  bouché  que  par  une  fubftance  charnue  :  fî 
l'adhéfion   eft  profonde,  la  cure  eft  difficile ,  dangereufe,   &  quelquefois  mê- 
me abfolument  impoflîble  ,   à  caufe  du  danger  qu'il  y  auroit,  comme  nous 
l'avons   dit  au  chapitre   précédent  (  §  III.  )  de  bleifer  la  veffie  ou  l'inteftin 
reâum.  Quelquefois  la   membrane  ne  bouche  pas  tout-à-fait   le  vagin  ,   ou 
fes  parois  ne  font  pas    collés    dans   toute    leur    circonférence  ;    il    refte  un 
petit  trou  pour  les  régies.  Ces  fortes  de  femmes  ne  peuvent  pas  remplir  com- 
plètement le  devoir  conjugal ,  ce  qui  fait  croire  fouvent  aux  nouveaux  maris , 
fur  tout  à  ceux  qui  ont  beaucoup  de  penchant  à  la  fuperftition ,  qu'on  leur  a 
jette  quelque  charme,  ou  que  leurs  nouvelles   époufes  ne   font  point  propres 
à   la    génération ,    £c  penfent    quelquefois    en   conféquence  à  s'en   féparer , 
quoiqu'on  ait  fouvent  remarqué  que  des  femmes  qui  étoient  dans  le  cas  dont 
nous  parlons ,  n'ont  pas  laiffé   de  devenir   enceintes  par  le  feul  contact  ôt  le 
frottement  de   la  verge  contre  l'orifice  extérieur  du  vagin ,  l'introduction  ne 
pouvant  pas  avoir  lieu.  (c).  Bêcher,  Médecin  Heffois  ,  fait  à  ce  fujet  un  petit 
conte  agréable  &  llngulier  (d)  ,  touchant  une  fille  très-lubrique  ,  qui  étoit  née 
avec  le  "vagin  imperforé.  Voyant   qu'elle  n'avoit  pu  être  dépucelée  par  pla- 
ceurs hommes ,  à  qui  elle  s'étoit  fucceffivement  livrée  ,   elle  en  défia    dans 
la  fuite  beaucoup  d'autres  au  combat  de  l'amour ,  6c  fur-tout  les  plus  vigoureux 
foldats  ;  Se  comme  aucun  d'eux  ne  put  furmonter  l'obftacle  qui  fervoit  de  ram- 
part  à  la  virginité  ,  elle  fe  mocqua  de  l'impuifTance  de  leurs  efforts  ,  après 

(a)  Roonhuys  (  L.  C.  pag.  125   &  129)  en  rapporte  des  exemples. 

(6>  C'eft  ainfi  que  Benivenius  (  de  abdiris  morbor.  caufis ,  cap.  31.  )  a  vu  cet  accident  en 
conféquence  de  la  maladie  vénérienne  ,  &  Becker  dans  l'endroit  cité  au  chapitre  précé- 
dent, à  la   fuite  de  la  petite  vérole. 

(c)  Voyez  Guillemau  de  l'heureux  accouchement ,  liv.  II.  chap.  10.  Solîngen.  de  morb.  mil- 
lier, obf.  34.  Roonhuys  lib.  cit.  obf.  p.  127.  8c  130.  Mauriceau  obf.  489  &  583.  Ruyfch.  obf. 
si.   Bohn  in  cire.  anat.  progymn.  I.  Cowper  in  aftis  anglic.  Becker  L.  C.  pag.   11.  Je  me 
fouviens  d'avoir  vu  auffi  un  cas  pareil  dans  les  Mém.  de  l'Acad.  Roy.  des  Se.  de  Paris. 
(i)In  fcedioclonia  iaeulpata  §  XXVII.  pag.  37. 

Tom.  IL  Eee 
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les  leur  avoir  bien  fait  payer  ;  elle  fe  commit  enfin  aux  foins  d'un  Chirur- 
gien ,  pour  être  délivrée  de  la  barrière  importune  qui  s'oppofoit  à  fes  plaifirs. 
Le  Chirurgien  ,  en  emportant  avec  un  biftouri  la  membrane  contre -nature 
qui  fermoit  le  conduit  de  la  pudeur  ,  réuffit  fi  bien  dans  fa  cure ,  qu'il  rendit 
lui-même  cette  fille  enceinte  bientôt  après  fon  opération  ;  deux  gémeaux  dont 
elle  accoucha  au  bout  de  neuf  mois ,  attentèrent  fa  honte  &  fa  guèrifon. 

I  I. 

Si  cure.  i°.  Quand  la  fille  eft  jeune ,  la  membrane  contre-nature  peu  épaiffe  Se  pas  fort 
g^eft6  fermé"  éloignée  de  l'orifice  du  vagin  ,  la  cure  ne  préfente  pas  ordinairement  beau- 
par  une  mem.  coup  de  difficulté  ,  pourvu  qu'on  procède  à  l'ihcifion  de  la  membrane, 
trane.  avec  la  circonfpe&ion  recommandée  au   chapitre  précédent.   Dans  les  filles 

adultes  dont  le  vagin  eft  entièrement  bouché  ,  l'opération  n'eft  jamais 
plus  facile  que  quand  le  fang  menftruel  fe  ramaffe  dans  fa  cavité  ,  pouffe  la 
membrane  en- dehors  Se  la  diftend.  Outre  les  Auteurs  cités  ci-deffus  (  chap. 
146.  §  1  note  (b)  ,  Meehrai  (a),  Nabot  (b) ,  Amyand  (c)  Se  autres  l'ont  faite 
dans  ces  circonftances  ;  ils  difent  que  l'incifîon  de  la  membrane  qui  bouchoit 
le  vagin  avoit  donné  lieu  quelquefois  à  l'écoulement  d'une  prodigieufe  quan- 
tité d'un  fang  grumelé  St  d'autres  fois  liquide  St  puant  ;  que  cette  évacuation 
a  fait  difparoître  auffitôt  les  grands  accidens  dont  les  malades  étoient  tour- 
mentées &  le  danger  de  mort  qui  les  ménaçoit  ;  que  la  plaie  a  guéri  prefque 
fans  remède  ,  &C  qu'on  n'a  eu  befoin  pour  la  conduire  à  cicatrice  que  d'ufer 
d'une  tente  ,  de  peffaires  de  cire  ,  ou  d'une  canule  de  plomb.  Si  la  membrane 
épaiffe  Se  contre-nature  étoit  fituée  plus  profondément  dans  le  vagin  ,  foie 
qu'elle  fût  percée  ou  non  ,  d'un  trou ,  il  faudrait  l'incifer  &  l'extirper  de  la 
même  façon  qu'on  vient  de  le  dire ,  mais  en  ufant  d'une  plus  grande  circonf- 
peâion  ,  afin  de  ne  pas  s'expofer  à  bleffer  l'inteftiri  re£tum  ou  la  veffie.  On  fe 
conduit  dans  le  refte  de  la  cure  comme  on  l'a  déjà  dit  ci-devant  ,  en  pre- 
nant beaucoup  plus  de  précaution  encore  pour  que  la  nouvelle  voie  conferve 
la  grandeur  requife.  Il  ne  fera  point  hors  de  propos  de  fe  fervir  dans  cette 
opération  àufpeculum  uteri  (  voy.  pi.  XXIV.fig.  15.^  pour  mieux  découvrir  les 
parties  malades ,  St  garantir  de  l'inftrument  celles  qui  doivent  être  ménagées. 

ï  I  I. 

i".  Lorfque  U  arrive  quelquefois  que  les  nouvelles  mariées  ,  St  celles  mêmes  qui 
le  vagin  eft  vivent  depuis  plus  ou  moins  long-tems  dans  le  mariage  ,  ont  ,  ou  naturelle- 
ment étroit,  ment  i£)  •>  ou  à  la  fuite  de  quelque  exulcération  (  voyei  le  chap.  préced.   § 


(o)   Foyeç  fes  obf.  chap.  52. 
lb)  Diffi  de  fterilitate  ,    §.  4. 

(c)  Dans  le  cas  rapporté  par  Amyand  ,  tes  caroncules  myrthiformes  s'étoîent  rendues 
adhérentes  à  la  fuite  des  couches  ;  le  fang  menftruel  ne  pouvant  trouver  une  iffue ,  s'a- 
maffa  dans  le  vagin,  &  en  comprimant  l'urethre ,  il  produira  une  rétention  d"urinc  :  on 
détruifit  l'adhérence  vicieufe  avec  rinftrument  tranchant ,  ce  qui  délivra  la  femme  de  ces 
deux  incommodités.  Voye\  les  tranf.  phil.  n°.  422  ,  pag.  259.  Se  l'abrégé  des  mêmes  tranf. 
par  Martyne  ,  part.  III.  p.  540. 

(d)  Hildanut  en  rapporte  des  exemples ,  cent  III.  obf.  60  ,   de  même  que  Maurkean  obf. 
172.  583.  &&  Blancard  colleû.  phyf.  med.  cent.  III.  obf.  56. 
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ÎI.  )  l'orifice  du  vagin  fi  étroit ,  qu'il  ne  peut  admettre  le  membre  viril  ,  quoi- 
qu'il laide  encore  palier  le  fang  menftruel  ;  il  faut  en  pareil  cas  ,  comme  je  l'ai 
pratique  fur  la  femme  d'un  tailleur  ,  en  qui  ce  défaut  étoit  un  vice  de  naif- 
fance  ,  il  faut ,  dis-je ,  aggrandir  cette  ouverture  autant  qu'on  le  juge  con- 
venable ,  en  faifant  à  fa  partie  inférieure  et  fur  fes  côtés  des  incilions  allez 
profondes,  dont  on  emportera  même  les  angles  ,  8c  généralement  tout  ce  qui 
bouche  le  partage  ;  pour  en  maintenir  enfuite  la  liberté  ,  on  introduira  dans 
l'orifice  du  vagin  une  grolTe  tente  St  des  bourdonnets ,  qui  le  tiendront  dilaté. 
A  l'exception  du  jour  qui  fuit  immédiatement  l'opération  ,  on  renouvelle  deux 
fois  l'appareil  toutes  les  vingt-quatre  heures  ,  afin  de  prévenir  la  trop  grande 
corruption  du  pus  8ç.  des  autres  matières  retenues  dans  le  vagin  ;  on  oint  les 
lèvres  de  la  plaie  avec  un  baume  vulnéraire ,  Se  l'on  tient  conflamment  dans 
l'orifice  du  vagin  ,  afin  de  l'entretenir  bien  ouvert  ,  une  tente  ou  un  peftaire 
convenable  ,  fait  principalement  avec  l'éponge  préparée  {a)  ,  ou  avec  quel- 
qu'une de  ces  racines  qui  peuvent  en  tenir  lieu,  comme  celle  de  gentiane  ou 
de  fymphytum  ,  ce  qu'on  continue  jufqu  a  ce  que  les  bords  de  la  plaie  , 
fuffifamment  écartés  l'un  de  l'autre,  paroiffent  difpofés  à  la  guèrifon  ;  après 
quoi  on  fubititue  à  la  tente  ou  à  l'éponge  ,  une  canule  de  plomb  aïîez  groife , 
enduite  d'onguent  de  cérufe  ,  ou  de  tel  autre  de  même  nature ,  qu'on  change 
chaque  jour  jufqu'à  ce  que  les  bords  de  la  plaie  foient  recouverts  de  toute 
part  d'une  peau  dure  2>C  féche  ,  qui  ne  lailfe  plus  craindre  une  nouvelle  coa- 
lition. Si  à  la  fuite  d'un  accouchement  difficile ,  ou  par  quelqu'une  des  autres 
caufes  mentionnées  au  II  §  du  chapitre  précédent ,  le  vagin  fe  trouve  fi  fort 
rerterré  à  fon  orifice  ,  ou  plus  profondément  8c  prefque  dans  fon  milieu  , 
qu'il  ne  puirte  pas  recevoir  le  membre  viril ,  on  traitera  ce  cas  comme  nous 
l'avons  déjà  dit.  C'eft  ainfi  que  je  parvins  à  guérir  une  femblable  maladie  chez 
une  autre  femme  ,  à  qui  cet  accident  étoit  arrivé  après  un  accouchement  la- 
borieux. Saviard  dit  (b)  avoir  guéri  auffi  une  femme  qui  étoit  à  peu  près  dans 
le  même  état.  J'ai  vu  encore  une  troifième  femme ,  en  qui ,  à  la  fuite  d'un 
accouchement  difficile  ,  les  parois  du  vagin  fe  rendirent  totalement  adhérens , 
jufqu'à  la  diftance  de  trois  pouces  de  fon  orifice.  Comme  il  étoit  très-fort  à 
craindre  dans  ce  dernier  cas,  qu'en  voulant  détruire  la  cohéfion  ,  onneblefsât 
ou  la  veffie  ou  l'inteftin  reclaim ,  je  crus  ne  devoir  point  entreprendre  cette 
opération. 

I  V. 

Si  la  malade  eft  une  femme  grofTe  ,  ou  déjà  dans  le  travail  de  l'enfante-    30.  Lorfqus 
ment,  il  convient  de  fe  hâter  ,    de  peur  que  l'état  du  vagin  ne  rende    l'ac-  j,an^'™e  ef£ 
couchement  difficile  ,   5c  ne  donne  lieu  à  d'autres  accidens  très-graves.  Si  on 
s'en  apperçoit  pendant  la  groflefié,  on  fera  bien,  par  de  très-fortes  raifons , 
d'incifer  la  membrane  qui  bouche  le  partage  avant  l'accouchement  (c) ,   ôc  à 
un  terme  aurti  éloigné  qu'il  eft  poffible  de  la  délivrance  de  la  femme  ,  car  fi 

(a)  Bêcher ,  après  avoir  divifé  les  parties  cohérentes ,  introduifit  dans  le  vagin  un  mor- 
ceau d'éponge  préparée  lié  avec  un  fil ,  &  guérit  la  malade  par  ce  moyen.  L.  C.  pag.  40. 

(b)  Obf.  3*.  p.  149- 

(<0  C'elt  ce  que  Beçher  fit  heureufement  dans  une-occaiîon  pareille.  L.  C.  §.  31. 

Eee  ij 
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on  attendoit  qu'elle  fût  en  travail  ,  on  pourrait  aifément  bleller  la  partie 
de  l'enfant  qui  fe  trouverait  derrière  cette  membrane  ,  Se  peut-être  auflï 
n'auroit-on  pas  alors  le  tems  de  fe  procurer  un  Chirurgien  habile  ;  cependant 
lorfque  l'ignorance  ou  la  négligence  des  femmes  enceintes  a  fait  différer  la 
cure  jufqu'à  l'époque  de  l'accouchement  ,  on  peut  encore  l'entreprendre  , 
pourvu  qu'on  apporte  la  plus  grande  attention ,  en  incifant  la  membrane ,  ou 
en  détruifant  l'obftacle  quelconque  qui  s'oppofe  à  la  fortie  de  l'enfant,  pour 
ne  pas  blefTer  ce  dernier  avec  le  biftouri  ;  il  fera  bon  pour  cet  effet ,  de  ne 
faire  d'abord  à  la  membrane  qu'une  petite  incifion  ,  avec  tout  le  ménagement 
poffible ,  Se  on  emportera  enfuite  ce  qui  refte  à  couper  ,  avec  un  biftouri 
boutoné  (  voyei  pi.  V  fig.  4  8t  5.  )  ,  ou  fi  on  n'en  avoit  point  de  tel ,  avec  le 
biftouri  ordinaire,  dirigé  par  une  fonde  crénelée  (a),  ou  bien  enfin  avec  des 
cizeaux  convenables.  Dans  un  cas  pareil  à  celui  dont  nous  parlons ,  Mau- 
riceau  (fc)veut  que  l'accoucheur  ou  la  fage-femme  déchire  St  emporte  la  mem- 
brane avec  les  doigts  ;  mais  comme  ce  déchirement  pourrait  caufer  de  gran- 
des douleurs,  Se  avoir  des  fuites  très-fâcheufes ,  nous  croyons  devoir  donner 
la  préférence  au  fer,  fi  ce  n'en:  peut-être  dans  un  cas  de  néceffité ,  où  il  ne 
ferait  pas  poffible  d'avoir  affez-tôt  un  bon  Chirurgien  (c). 

V. 

Remarques      Nous  obferverons  encore  que  fi  le  vagin,  au  lieu  d'être  fermé  par  une  fim- 
&p°'rt!ff"   pie  membrane ,  l'en:  par  une  fubftance  charnue  Se  compacte  ,  fituée  profon- 
ds, dément ,  ou  fi  les  parois  fe  trouvent  collés  entr'eux ,  on  a  infiniment  plus  de 
peine  à  détruire  l'obftacle  ,  Se  qu'il  eft  même  quelquefois  dangereux  de  l'en- 
treprendre :   dans  ce   dernier  cas  ,  il  vaut  mieux  ,   comme  je  l'ai  fait  moi-mê- 
me ,  Se  comme  l'avoit  fait  auffi  autrefois  Benivenius  (d) ,  renoncer  à  la  cure , 
que  d'expofer   témérairement  la  malade  à  un  grand  danger  ;    Se    lorfqu'on 
peut  traiter  le  mal  avec  moins  de  rifque  ,  fi  on  n'a  foin  de  tenir  pendant  long- 
tems  le  vagin  bien  dilaté  avec  des   tentes  qui  fe  gonflent  beaucoup  par  l'hu- 
midité ,   Se  fur  la    fin  avec   des  canules   &  des  peffaires  convenables ,  après 
la  guèrifon  le  vagin  peut  aifément  fe  refierrer  au  point  de  ne  pas  permettre 
enfuite  l'introcluftion  de  la  verge.  C'eft  ce  que  j'ai  vu  moi-même  autrefois  dans 
un  cas  où   je  fus  obligé  d'en  venir  de  nouveau  à  l'opération  ;  Se  Roonhuys  , 
inftruit  par  l'expérience ,    avertit  les  Chirurgiens  de  fe  précautionner   contre 
cet  accident  (e).  L'incifion  eft  encore  très-dangereufe  ,  lorfque  les  parois  du 
vagin  font  totalement  collés  enfemble  ,  &  fur-tout  à  une  profondeur  un  peu 
confidérable  ,  comme  j'ai  eu  occafion  de  l'obferver  chez  la  femme  d'un  bou- 
cher ,  à  la  fuite  d'un  accouchement  difficile  :    quoique  je  ne  pèche   certaine- 
ment pas  par  un  excès  de  timidité  dans  les  opérations ,  j'aimai  mieux  laiffëï 


(a)  Comme  Ruyfch  l'a  pratiqué  ,  ainfi  qn'on  le  voit  par  fa  n?.  obf.  où  cette  manœu- 
vre eft  repréfentée  par  une   figure. 

0)  Obf.  fur  les  maladies  des  femmes  gi-offes ,  obf.  489. 

(c)  On  peut  voir  dans  le  III  tome  des  éph.  d'Edimb.  p.  317  une  obfervation  fur  fa 
concrétion  de  l'orifice   interne  de  l'utérus  dans  une  femme  enceinte. 

(d)  De  abditis  morb.  caufis  cap.  3  t. 

00  Dans  fes  obfervat.  de  chir.  liv.  II.  où  il  traits  de  la  clôture  du  vagin., 
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cette  femme  avec  fon  incommodité  ,  que  de  lui  faire  courir  le  rifque  de  l'in- 
cifion ,  quoiqu'elle  la  délirât  paffionnement  ainfi  que  fon  mari  ,  par  l'envie 
qu'ils  avoient  l'un  &  l'autre  de  fe  procurer  des  en  fans.  Si  l'orifice  du  vagin 
eft  bouché  par  une  excroiffance  charnue  ,  il  ne  fuffit  pas  ordinairement  d'y 
faire  une  fimple  incifion  ;  la  chair  repouffe  quelquefois  ou  s'endurcit  au  point 
qu'on  eft  forcé  d'en  emporter  une  portion  ,  fi  on  peut  le  faire  en  toute  fu- 
reté ,  après  avoir  attentivement  examiné  l'état  de  la  partie  ,  non-feulement  à 
la  fimple  vue  ,  mais  en  fe  fervant  du  fpeculum  uteri.  Si  la  chair  revient  en- 
core ,  on  aura  foin  de  la  reprimer  avec  des  cathéretiques  &  des  defficatifs , 
ainfi  qu'avec  des  tentes  convenables  ,  8c  des  canules  de  plomb  d'une  groffeur 
fuffifante  ,  jufqu'à  ce  que  la  voie  foit  fuffifamment  élargie  ,  &  les  parois  du 
vagin  bien  cicatrifés ,  fans  quoi  ce  conduit  fe  reprendrait  bientôt  ,  ou  fe  ré- 
trécirait fi  fort  derechef,  que  la  malade  &  le  Chirurgien  perdraient  égale- 
ment tout  le  fruit  d'une  cure  qui  leur  a  coûté  à  tous  deux  tant  de  peine 
&  d'ennui.  Les  meilleurs  Auteurs  à  confulter  fur  la  matière  de  ce  chapitre 
font  Roonhuys  (a)  Mauriceau  (b)  &  Bccher  (c)  ,  qui  y  ont  répandu  un  grand 
jour  par  leurs  obfervations.  Roonhuys  (d)  traite  auffi  de  la  manière  de  re- 
médier à  la  clôture  de  l'orifice  interne  de  la  matrice.  Mais  comme  il  eft 
impoflîble  ,  ou  du  moins  très-difficile  ,  que  la  vue  porte  jufques  à  cet  ori- 
fice, ÔC  par  conféquent  qu'on  puiffe  l'incifer  avec  fureté,  &  plus  difficile  en- 
core de  le  maintenir  ouvert,  tout  accès  nous  étant  prefque  interdit  à  une  telle 
profondeur,  je  regarde  cette  opération  comme  trop  dangereufe ,  &  par  une 
fuite  néceffaire  ,  je  tiens  le  mal  dont  il  s'agit  pour  incurable,  avec  Fab,d,d-- 
quapendente  (e). 

E£S£  "  -=S3ê=_  — =±= 


CHAPITRE     CXLVIII. 

De  quelle    manière   on    remédie    à    VexceJJive  longueur  du    clitoris,, 


LE  clitoris  prend  un  accroiffement  fi  prodigieux  dans  certaines  femmes  ,  Caraaère 
qu'il  reffemble  à  la  verge  des  hommes  (/) ,  ce  qui  a  fait  donner  à  ces  fem-  de  Ia  mal*die, 
mes  le  nom  d'hermaphrodites ,  bien  qu'il  ne  fe  trouve  à  cette  partie  ni  ure- 
thre  ni  trou  par  où  l'urine  ou  la  fémence  puiffent  fortir.  L'obftacle  confi- 
dérable  que  l'excès  de  volume  du  clitoris  apporte  à  l'a£te  du  mariage ,  &  le 
dégoût  qu'il  caufe  aux  deux  époux ,  déterminent  quelquefois  à  demander  le. 
fecours  de  la  chirurgie  pour  cette  incommodité.  Elle  eft  très  -  commune ,  dit-. 
on ,  chez  les  Arabes  &  les  égyptiens  :  dès  que  les  petites  filles  font  nées  ? 


(a)  Ibidem. 

(b)  Obf.  131.  489.   495.583. 

(<0  Lib.  fEepius  jam  citato  §.  XXVIII.  pag.  37  &  fuiv.  voy.  auffi  les  pag.  101  Se  102, 

(d)  L.  C.  p.   133  fk  fuiv. 

(e)  Pag.  280. 

(f)  On  peut  en  voir,  des  exemples  dans  Tulpius ,   Graaf,  Plater,  Rhodius ,  Pla^oni , 
Panaroles ,  Paulli,  &C. 
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on  leur  retranche  ce  qu'elles  ont  de  trop  à  cet  égard  ;  mais  cette  opération 
fe  fait  beaucoup  plus  rarement  en  Europe ,  parce  que  les  femmes  qui  ont 
un  gros  clitoris  ,  en  font  détournées ,  les  unes  par  un  motif  de  lubricité  •> 
les  autres  par  la  honte ,  8c  plufieurs  par  la  crainte  de  la  douleur. 

I  I. 

Sa  cure.  On  peut  procéder   à   la  cure  de  deux  manières;  i°.  par  la  ligature  ,  au 

moyen  de  laquelle  on  fait  tomber  tout  ce  qu'il  y  a  d'excédent  dans  le  cli- 
toris ,  comme  nous  lavons  expofé  plus  haut  à  propos  des  tumeurs  tubercu- 
leufes  ,  8c  de  la  verge  attaquée  de  gangrené  ;  8c  z°.  par  l'inftrumenr  tran- 
chant ,  ainfi  que  Paul  d'Egine  l'a  voit  déjà  pratiqué.  Après  qu'on  a  laifië  couler 
le  fang  autant  qu'on  le  juge  nécefiaire  ,  on  l'arrête  avec  des  médicamens  pro- 
pres à  reprimer  les  hémorragies  ;  on  applique  fur  la  plaie  un  appareil  con- 
venable ,  8c  on  la  conduit  à  cicatrice  le  plutôt  qu'il  eft  poffible.  Bai llou  dit 
que  dans  les  Indes  on  fe  fert  du  cautère  actuel  pour  remédier  à  l'excès  de 
longueur  du  clitoris. 


CHAPITRE     CXLIX. 

Comment  on  procède    au  retranchement  d'une  partie  des  nymphes ,  lorsqu'elles 

ont  pris    trop    d'accroijfement. 

Defcnptîon  T     Es  nymphes  s'accroiffent  quelquefois  au  point,  dans  les  femmes ,  qu'elles 

k  traitement.  J /excédent  non-feulement  les  grandes  lèvres   ÔC  pendent  hors  de  la  vulve  , 

mais  qu'elles  gênent  encore  la  perfonne  quand  elle  veut  marcher  ,  s'affeoir , 
ou  fatisfaire  au  devoir  conjugal  (a)  ,  ce  qui  exige  qu'on  y  apporte  quelque 
remède.  Pour  procéder  heureufement  à  la  cure  ,  on  commencera  par  faire 
coucher  la  femme  fur  le  dos  ,  8c  on  lui  écartera  foigneufement  les  cuiiles  8c 
les  grandes  lèvres,  après  quoi  on  prend  alternativement  les  deux  nymphes 
avec  les  doigts  de  la  main  gauche  ,  &C  on  coupe  de  chacune  avec  des  ci- 
zeaux  qu'on  tient  de  la  main  droite ,  ce  qu'elle  a  de  fuperflu  (h).  Mais  com- 
me le  fang  que  la  femme  perd  dans  cette  opération  peut  la  faire  tomber  en 
défaillance  ,  ainfi  que  Mauriceau  a  eu  occafion  de  l'obferver  (c)  ,  il  eft  né- 
cefiaire que  le  Chirurgien  ait  fous  la  main  les  remèdes  ,  tant  internes  qu'ex- 
ternes, qui  font  propres  à  arrêter  l'hémorragie,  £c  à  rappeller  les  forces.  On 
amené  enfuite  très-facilement  la  plaie  à  cicatrice  en  la  panfant  avec  un 
baume  vulnéraire  (d).  Solingen  parle  dans  fa  80e.  obfervation  de  l'amputation 
des  deux  nymphes  dont  la  gangrené  s'étoit  emparée. 


(a)  Solingen  dans  la  zoe.  de  fes  obfervations  fur  les  maladies  des  femmes,  en  rapporte 
un   exemple  dont  lui-même  a  été  témoin. 

(b)  C'en  ainfi  que  Paul  d'Egine  traitoit  cette  incommodité. 

(c)  Obf.  174  &.  313. 

U)  On  lit  dans  Panarele  {  pentecoft.  4.  cbf.  3.  )  une  cure  remarquable  fur  le  fujet  dons 
il  s'agit. 
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Cure  des   tubercules,  des  fungus  ,  des  fies  ,  des  caroncules,  &  des  farcomes  &c. 

qui  fe  forment  dans  le  vagin. 


IL  fe  forme  quelquefois  à  l'entrée  ou  dans  la  cavité  du  vagin ,  des  excroif.  Defcrîptïcwv; 
fances  charnues  qui  prenent  naiffance  de  la  partie  antérieure ,  postérieure  , 
ou  fupérieure  de  ce  canal.  Ces  excroiffances  font  de  différente  nature  ôc 
de  différentes  figures  ,  mais  le  plus  fouvent  elles  relTemblent  à  un  cham- 
pignon ,  à  une  figue  ,  à  une  poire ,  ou  au  battant  d'une  cloche  ;  celles  qui 
ont  cette  dernière  figure  ,  s'accroiffent  quelquefois  au  point  de  defeendre  jus- 
qu'aux genoux  ;  ôc  toutes  en  général  ,  outre  les  grandes  incommodités  qui 
en  réfultent  ,  s'oppofent  au  coït  &  à  l'accouchement  ;  elles  excitent  mê- 
me ,  en  certains  cas,  des  douleurs  extrêmement  vives,  Se  peuvent  attirer  la 
gangrené  ou  le  cancer  ,  à  moins  qu'on  ne  fe  hâte  d'y  remédier.  Lorfque  le 
volume  en  eft  fort  confidérable ,  quelques  Auteurs  les  appellent  farcomes  de  la 
matrice.  Celfe  (a)  &  Tulpius  (b)  leur  donnent  fimplement  le  nom  de  fungus  ; 
Solingen  celui  défies  ,  en  y  ajoutant  l'épithéte  de  cancéreux  (c)  ;  mais  c'eft 
mal- à-propos  qu'il  donne  indiftinefement  cette  épithéte  à  toutes  ces  ex- 
croiffances ,  puifqu'il  les  a  guéries  avec  beaucoup  de  facilité  ,  ce  qui  n'eût 
pas  été  fi  aifé  ,  fi  elles  avoient  été  réellement  de  la  nature  du  cancer. 

I  I. 

Plus  les  excroiffances  fe  trouvent  près  de  l'orifice  du  vagin  ,  &  plus  il  eft  Prognoflsk, 
facile  de  les  emporter  ;  celles  qui  font  fituées  plus  profondément  préfentent 
au  contraire  plus  de  difficulté  ;  elle  eft  telle  quelquefois ,  que  Tulpius  qua- 
lifie d'opération  extraordinaire  &  inouie ,  l'extirpation  d'un  fungus  de  cette 
efpèce  qui  fut  faite  par  un  Chirurgien.  Si  l'excroiflance  eft  douloureufe ,  elfe 
tient  du  caractère  du  cancer ,  &  réfifte  plus  opiniâtrement  à  la  guèrifon  ; 
il  eft  même  des  occafions  où  il  ne  feroit  pas  prudent  de  la  tenter.  On  a 
confondu  quelquefois  les  excroiffances  du  vagin  avec  la  defeente  de  matrice  , 
mais  fans  aucun  fondement ,  comme  on  le  verra  bientôt. 


I  I  I. 

La  cure  des  excroiffances  du  vagin  eft  la  même  que  celle  que  nous 
avons  propofée  ci-  devant  (  chap.  XVII.  )  pour  les  tumeurs  tuberculeufes  Se 
les  farcomes  en  général ,  c'eft-à-dire  qu'on  les  détruit  i°.  par  la  ligature  (d); 
2.0.  par  le  biftouri  ;    30.   par  la  ligature  6c  le  bjftouri  en  même  tems  \e)  ; 

(a)  Liv.  VI.  chap.  XVIII.  n?,  11; 
(i)  Obfervat.  lib.  III.  cap.  3?  &  34. 

(c)  De  morb.  millier,  obf.  29  &  56. 

(d)  On  peut  en  voir  un  exemple  avec  figures  dans  Meehren  ,  obf.  chir.  chap.  51. 

(e)  C'çft  ainfi qu'en  ont  nfé  autrefois,  non-feulement  ffiekren  (  loc.  cit.  ) ,  mais  encore 
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8c  4°.  par  les  cathéretiques  ou  les  corrofifs.  Mais  avant  d'employer  aucun 
de  ces  moyens  ,  on  doit  bien  fe  donner  de  garde  de  prendre  imprudem- 
ment pour  une  excroiffance  contre-nature  la  matrice  même  tombée  dans  le 
vagin.  Du  relie  ,  comme  les  excroiffances  dont  nous  parlons  ont  la  plus 
grande  reffemblance  avec  les  tumeurs  polypeufes  qui  fe  forment  dans  le  nez  , 
Se  qu'en  outre  elles  ont  quelquefois  leur  attache  trop  haut  ou  trop  près  de 
l'utérus  (a),  pour  pouvoir  être  extirpées  par  aucune  des  méthodes  curatives 
expoféesjufqu'ici.  Fab.  d'Aquapendente  Se  Dionis  ont  cru  qu'il  falloit  néceffai- 
rement  les  arracher  en  les  tordant  avec  des  pinces  (  voy.  pi.  XIX  ) ,  jufqu'à 
ce  qu'on  s'apperçoive  qu'elles  ne  tiennent  plus  à  rien  (/>)  ,  comme  nous  l'a- 
vons preferit  ailleurs  pour  les  polypes  du  nez.  Mais  avant  d'entreprendre  cette 
opération  ,  on  doit  examiner  avec  la  plus  fcrupuleufe  attention  toutes  les 
circonftances  du  mal ,  afin  de  ne  pas  expofer  la  perfonne  qu'on  défire  gué- 
rir, à  un  plus  grand  danger  que  celui  où  elle  fe  trouve.  Volterus  ,  Chirur- 
gien Allemand  ,  dit  (c)  avoir  très-fouvent  extirpé  avec  un  biftouri  rougi  au 
feu,  des  excroiffance  du  vagin  de  diiférente  nature  (J)  :  il  s'en  faut  bien 
que  je  propofe  cette  conduite  comme  un  exemple  à  fuivre  par  les  autres 
Chirurgiens  ;  je  craindrois  que  la  plupart  des  femmes  n'euifent  horreur  de 
ce  moyen  ,  qu'elles  regarderoient  comme  trop  cruel.  Solingen  raconte  dans 
fa  29e.  obfervation  ,  qu'il  a  heureufement  extirpé  du  vagin  d'une  femme  un 
fungus  cancéreux,  Se  que  la  malade  guérit  en  fort  peu  de  tems  ;  mais  iS 
ne  nous  dit  pas  de  quelle  manière  il  s'y  eft  pris  pour  faire  cette  extirpa- 
tion ,  ni  ce  qui  lui  a  fait  donner  à  cette  excroiffance  la  qualification  de 
cancereufe.  Mauriceau  (e)  emporta  par  la  ligature  une  des  caroncules  mir- 
tiformes  devenue  trop  longue  ;  Se  M.  Eller  parle  dans  la  4e.  continuation  des 
mélanges  de  l'ancienne  Académie  de  Berlin ,  d'un  fie  qu'on  extirpa  avec 
î'inftrument  tranchant.  Il  fera  bon  de  confulter  encore  à  ce  fujet  ce  que 
nous   dirons  plus   bas  (  chap.  CLVIII.  )  touchant  la  chute  du  vagin. 

Ëltiholtius  ,  &  il  n'y  a  pas  long  tems ,  le  célèbre  Voter ,  comme  il  le  rapporte  dans  une 
excellente  differtation  fur  le  farcome  utérin  :  il  dit  avoir  délivré  heureufement  une  fem- 
me d'une  tumeur  de  cette  efpèce  ,  en  la  liant  près  de  fes  racines,  ik  en  coupant  enfuite 
tout  ce  qui  fe  trouva  au  deffous  de  la  ligature  ;  ce  que  j'ai  pratiqué  moi-même  auffi 
quelquefois.  On  lit  encore  dans  les  Eph.  d'Allemagne  (  vol.  VIL  obf  88  )  un  nouvel 
exemple  d'un  farcome   utérin  ,  femblable  au  précédent  ,  &.  qui  fut  amputé  avec  fuccès. 

(û)  Elles  prenent  quelquefois  naiffance  des  parois  même  de  l'utérus  ;  Kerhringius 
rapporte    un  cas  de  cette  nature  dans  fon  fpecileg.  anatotn.  obf.  53. 

(fc)  On  trouve  des  obfervations  fur  la  torfion  des  excroiffances  fongueufes  ou  polypeufes 
du  vagin  dans  Tulpius ,  lib.  III.  obf.  33  &  34.  Kert.  fpecileg.  obf.  53.  Meek.  obf.  cap. 
54.  Soling.  obf.  29  &  56.  Ruyfch  obf.  6.  On  peut  fe  fervir  utilement  pour  tordre  les  po- 
Jypes  du  vagin  ,  des  tencttes  avec  lefquelles  on  fait  l'extraftion  de  la  pierre  dans  la  li- 
ïhotomie. 

(c)  Dans  un  ouvrage  intitulé  :  hebammen-fchule  ,  (  c'eft-à-dire  école  des  accoucheurs.  ) 
pag.  48. 

(d)  On  voit  par  Celfe  (  liv.  VIL  ch.  30.  n°.  11.  )  que  les  Anciens  fe  fervoient  aulli 
quelquefois  en  pareil  cas  du  cautère  actuel. 

(«)  Obfervat.  313. 

C  H  A  P. 
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Manière    d'extraire    la  pierre    de    la    vejjie    des  femmes. 

I. 

N  taille  beaucoup  plus  rarement  les  femmes  que  les   hommes  ,  parce    La  pierre  eft 
qu'elles  font  beaucoup  moins  finettes  à  la  pierre ,  &C  cela  par  plulïeurs  urle  niaUd,e 

■  r  *i  n  ii.  -i.  tres-peiicom- 

raiions  ;  car  premièrement,  elles  ne  commettent  pas  ,  pour  1  ordinaire,  munechezies 
autant  de  fautes  dans  le  régime,  &C  en  fécond  lieu  ,  comme  leur  urethre  eft  femm«s« 
large  8c  très-court ,  s'il  arrive  qu'il  s'engendre  quelque  pierre  dans  leur  veine , 
ou  qu'il  eR  defcende  quelqu'une  des  reins ,  ces  pierres ,  ordinairement  afTez  peti- 
tes, ne  s'arrêtent  pas  long-tems  dans  la  vefîie  ,  ôc  fortent  communément 
aufïîtôt  d'elles-mêmes  par  la  voie  fpacieufe  du  canal  de  l'urine;  Se  lors 
même  qu'elles  viennent  par  hazard  à  féjourner  Se  à  prendre  de  l'accroifTe- 
ment,  il  n'eft  point  du  tout  rare  qu'elles  s'ouvrent  aurTi  une  ilïue  au  dehors 
par  le  conduit  de  l'urethre  fins  le  fecours  de  l'art  ,  ainfi  que  l'atteftent 
un  grand  nombre  d'obfervations  rapportées  par  beaucoup  d'Auteurs  très- 
dignes  de  foi.  Je  conferve  moi-même  une  pierre  du  poids  de  deux  onces, 
de  Ja  groffeur  ÔC  de  la  figure  d'un  œuf  de  poule  un  peu  applati,  qu'une  femme 
de  la  campagne  ,  voiline  de  cette  ville  ,  rendit  par  l'urethre  après  de  longues- 
Se  très-vives  douleurs  ,  qui  refîémbloient  à  celles  de  l'accouchement  :  la  for- 
tie  de  ce  corps  étranger  fit  céder  fur  le  champ  toutes  les  incommodités  de 
cette  femme  (a).  C'eft  cette  facilité  à  fe  délivrer  fpontanément  de  la  pierre  , 
qui  fait  qu'en  tout  pais  on  taille  cinquante  hommes  Se  plus  ,  avant  d'avoir 
occafion  de  tailler  une  feule  femme  ;  il  confie  même  ,  fuivant  Molinœus  , 
Médecin  Irlandois  ,  par  les  obfervations  faites  à  Patis ,  qu'il  s'en  préfente  à 
peine  une  fur  cent  calculeux  qui  fubiflent  la  lithotomie  ;  8c  pour  dire  encore 

(a  )  On  trouve  d'autres  cas  mémorables  de  la  même  efpèce  dans  Borreli  cent.  II.  obf. 
21  ;  la  pierre  fonie  fpontanément,  étoit  du  volume  d'un  œuf  de  canard;  dans  Kert'in. 
gins  fpecil.  anat.  obf.  6j.  p.  163  ,  où  l'on  voit  la  figure  d'un  calcul  de  plus  de  trois  onces  ; 
dans  Eartholin  hilL  anat.  cent.  I.  hift.  71.  la  pierre  étoit  groiîè  comme  un  œuf  de 
poule;  dans  les  Eph.  d'Allemagne,  déc.  I.  an.  VI.  &  VII.  obf.  7.  la  pierre  pefoit  une  once 
&  demie  -,  dans  la  même  décade  an.  VIII.  obf.  II.  pag.  10  ;  &  dans  la  II.  an.  i.  obf. 
180.  il  y  cft  fait  mention  de  deux  pierres  de  deux  onces  &c  demi  chacune  forties  auffi 
d'elles-mêmes.  Il  y  a  encore  un  plus  grand  nombre  de  ces  cas  dans  la  III.  décade  ,  de 
même  que  dans  Graaf  (  lib.  de  organ.  mulier.  )  Se  dans  les  tranfact.  philof.  ;  mais  le  plus 
remarquable  paroît  être  celui  d'une  femme  de  WolfTenbutel ,  fur  lequel  le  Docteur  Je. 
rame,  très-habile  Médecin  (*)  a  écrit  une  petite  differtation  publiée  en  1711.  Cette  fem! 
me  rendit  pendant  long-tems  &  prefque  tous  les  jours  une  très-grande  quantité  de 
pierres  ,  que  le  Docteur  Jérôme  m'a  montrées ,  en  ayant  conferve  la  plupart  ;  quelques- 
unes  pefoient  jufqu'à  deux  onces.  On  pourra  confulter  encore  fur  ce  fujet  Sennert  , 
Tulpius  obf.  5.  lib.  3.  Meekren  ,  Midleton  obf.  XI.  &  d'après  ce  dernier,  M.Morand  trait! 
du  haut  appareil  pag.  146.  Colot  pag.  189  (  la  pierre  dont  il  parle  étoit  de  la  grofféur 
d'un  œuf  d'oie  ) ,  &  beaucoup  d'autres  Auteurs ,  qui  ont  vu  des  femmes  rendre  nature!- 
îement  de  fort  groffes  pierres,  j 

(*)  Guelpher  bytanorum  medicut. 
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quelque  chofe  de  plus ,  dans  le  nombre  prodigieux  de  ceux  à  qui  le  célè- 
bre Raw  a  fait  cette  opération,  il  n'a  jamais  rencontré  qu'une  ou  deux 
perfonnes  du  fexe. 

I  I. 

Elles  n'gn      Quoique  les  femmes  fe  délivrent  fouvenr,  heureufement  des  pierres  de  la 

pas'  tout-3"  veffie  par  les  feuls  efforts  de  la  nature,  il  arrive  cependant  quelquefois  que 

fait  exem^p-  ces  efforts  font  impuiffans ,  8t  qu'elle  eft  retenue  dans  la  veffie  ,  foit  par  la  trop 

eft  '  ueiqus-  grande  étroiteffe  du  cou  de  cet  organe  ,  ou  par  l'excès  de  rigidité  ou  de  force 

fois   obligé    contraâive  de  fon  fphinâer  ;  obligée   alors  de  féjourner    dans  la  veffie  ,  elle 

î'extraflion    s'y  accron:  infenfiblement ,  comme  dans  les  hommes  ,   au  point  de   caufer  à 

la  malheureufe  qui  la  porte  des  douleurs  horribles ,   dont  elle  ne  peut  être 

délivrée  que  par  le  fecours  de  l'art.  Si  les  médicamens  propres  à  chaffer  la 

pierre  échouent ,  il  ne  lui  refte  plus  d'autre  reiïource  que  l'opération. 

I  I  I. 

Pourlapro-      Mais  les  femmes  mêmes   qui  ne  peuvent  fe  paffer  de  la  lithotomie  font 
fouvent^pas3  encore  ordinairement  plus  heureufes  que  les  hommes ,  en  ce  qu'on  peut  fouvent 
befoin  de      leur  tirer  la  pierre  par  la  feule  dilatation  de  l'urethre  ou  du  cou  de  la  veffie , 
tranchant"    ^ans   avoh  recours  au  biftouri,  ôt  fans  leur  faire  effuyer  le  ri  (que  d'aucune  in- 
cifion.  En  effet,  l'expérience  prouve  que  le  cou  de  la  veffie  eft  fouvent  fufcep- 
tible  d'une  extenfion  très-grande    &  prefque  incroyable,  fans  qu'il  en  réfulte 
aucun   inconvénient,    comme  il  comte,   non -feulement    par   les   exemples 
multipliés    de  groffes  pierres  forties  fpontanément  ,  dont  j'ai  fait  mention  à 
la  page  précédente  (û),  mais  encore  parle  témoignage  d'un  très-grand  nom- 
•  bre  de  Médecins,  de  Chirurgiens  ,  Se  fur-tout  de  célèbres  lithotomiftes ,  tels 
quHildanus ,  Tolet ,  Greenfield  ,  Alghifi,  &  plufieurs  autres  Auteurs  moder- 
nes (b).  Un  des  cas  les  plus  remarquables  qui  appuyent  notre  proposition ,  eft 
celui  qui  eft  rapporté  dans  la  IL  décade  des  Eph.  d'Allemagne  (  an.  X.  pag, 
147.)  où  on  lit  qu'on  délivra   très- heureufement  une  femme  d'une  pierre   du 
poids  de  cinq  onces  8c  demi  en  lui  dilatant   feulement  l'urethre.  On  trouve 
dans  les  transactions  philofophiques  (  n°.  2.02.  236.  &  ailleurs)  d'autres  cures 
non  moins   heureufes  de  cette  efpèce ,  faites  fur  une  grande  quantité  de  fem- 
mes ,   tant   vieilles    que   jeunes  ,  quoique  l'opération  réuffiffe  ordinairement 
mieux  dans  les  dernières. 

I  V. 

°r'yp,;°c,é-      On  a  befoin  ,  comme  on  voit  ,    de   beaucoup  moins  d'inftrumens  pour 

sensés  manié-  tailler  les  femmes  que  les   hommes  ;   on  n'a  pas  laiffé   cependant  d'inventer 

îes-  auffi  pour  elles  plus  de  méthodes  encore  que  pour  les  derniers  :  cependant  pour 

mettre  plus  d'ordre  dans  cette  matière,  nous  les  diviferons  toutes ,  comme  nous 

(a)  Parmi  les  anciens  Médecins ,  Ccelius  Aurelianus  avoit  déjà  fait  la  même  remar- 
que ,  comme  on  peut  l'inférer  de  ce  partage  du  4e.  chap.  de  fon  Ve.  livre  des  ma. 
Sadies  croniques  chap.  IV.  où  il  dit  :  mulieres  digitis  immijjis  injinum  muliebrem  fibimet  ipjis 
hortatione  quadam   lapident  provocando  dimiferunt. 

(i)  Qommz-Graaf  lib.  de  millier,  organ.  générât,  pag.  6$. 
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'avons  fait  pour  les  mâles ,  en  petit  appareil ,  grand  appareil ,  haut  appareil, 
&  appareil  latéral:  chacune  de  ces  méthodes  s'exécute  encore  de  différentes 
manières.  Avant  d'entreprendre  l'opération  ,  il  faut  donc  commencer  par 
délibérer  fur  le  choix  de  la  méthode  à  laquelle  on  veut  fe  fixer.  La  plus  an- 
cienne eft  celle  que  Celfè  a  décrite  le  premier  ,  6c  qui  eft  vulgairement  con- 
nue fous  le  nom  de  petit  appareil  ;  c'eft  d'elle  dont  nous  allons  d'abord  par- 
ler :  on  y  procède  différemment  fuivant  la  diverfité  des  circonftances  ôc  des 
accidens. 

V. 

Celfe  dit  (a)  que  quand  la  pierre  eft  petite  ,  on  peut  fe  palier  du  biftouri ,  Petit  appi» 
parce  que  l'urine  la  pouffe  fouvenf  dans  le  cou  de  la  veffie ,  d'où  on  la  tire 
fans  inconvénient  avec  un  crochet,  fi  elle  vient  à  s'y  arrêter  Se  ne  fort  pas  d'el- 
le-même (b)  ;  mais  fi  elle  fe  trouve  d'un  volume  confidérable  ,  le  même  Au- 
teur veut  qu'on  paffe  deux  doigts  dans  le  fondement,  comme  pour  les  hom- 
mes ,  fi  la  malade  eft  une  fille ,  &  dans  le  vagin  fi  c'eft  une  femme ,  8c  qu'avec 
ces  deux  doigts  on  conduife  la  pierre  au  côté  gauche  du  périné ,  8c  qu'on  la  tire 
en  faifarît  une  incifion  vers  le  bas  de  la  grande  lèvre  gauche,  fur  la  pierre 
même  (c).  Albucafis  ,  ancien  Chirurgien  Arabe  ,  prefcrit  auffi  (d) ,  comme  Celfe, 
d'introduire  deux  doigts  dans  le  vagin  ou  dans  le  fondement  ,  de  chercher  la 
pierre,  de  l'amener  par  dégrés  vers  le  périné  ,  &  de  la  pouffer  auffi  bas  qu'il 
eft  poffiblé  ,  jufqu'au  côté  gauche  de  l'anus,  c'eft-à-dire  près  de  la  tubérofité  de 
l'ifchion.  Lorfqu'on  l'a  fixée  en  cet  endroit,  de  façon  qu'on  puiffe  la  fentir 
avec  les  doigts ,  on  y  fait  une  incifion  allez  étendue  qui  pénétre  jufqu'à  la 
pierre,  &  quand  on  a  mis  celle-ci  à  découvert ,  on  la  fait  fortir  avec  les  deux 
doigts  qu'on  paiîe~dans  l'anus ,  ou  on  la  tire  de  la  même  manière  que  chez 
les  hommes.  Meehren,  appelle  pour  une  femme  qui  avoit  une  pierre  engagée 
dans  l'urethre  ,  dont  la  nature  ne  pouvoit  pas  achever  de  la  délivrer  ,  intro- 
duiiit  auffi  deux  de  fes  doigts  dans  le  vagin,  Se  ayant  faifi  la  pierre  par  derrière, 
il  la  pouffa  en  avant,  après  quoi  il  la  tira  promptement  8c  heureufement  par 
le  moyen  d'un  crochet  .(e).  Ce  font-là  les  procédés  que  la  plupart  des  Chirur- 
giens ont  mis  en  ufage  jufqu'ici  ;  quelques-uns  ont  cru  devoir  cependant  di- 
later un  peu  l'urethre  avec  des  inftrumens  convenables  (/)  avant  de  tenter 
l'extraction  de  la  pierre ,  Se  d'autres  y  ont  fait  une  incifion  lorfque  le  cas 
leur  a  paru  l'exiger;  ils  tiroient  enfuite  la  pierre  avec  un  crochet  ou  avec 
des  tenettes  ,  fi  les  doigts  ne  pouvoient  y  atteindre;  mais  cette  dernière  mé- 
thode a  plus  de  rapport  au  grand  appareil ,  qu'au  petit.  Le  célèbre  Jean  Dou~ 

(  a  )  Liv.  VII.  chap.  i6.  .n°.  4. 

(  b  )  C'eft  de  cette  façon  que  Saviari  tira  une  pierre  à  une  fille  ;  voye\  fes  obfervat. 
de  chir.  p.  376.   obf.  86. 

(c)  Quelques  Modernes  ajoutent  à  cela,  que  tandis  qu'on  cherche  la  pierre  avec  les 
doigts  de  la  main  gauche  ,  il  faut  la  pouffer  en  bas  en  appliquant  la  maiii  droite  fur  la 
région  poftérieure  de  la  veffie. 

(d)  Part.  II.  cap.  61. 

(e)  Voyej   Meekr.  obf.  chir.  cap.  53. 

(/)  Tel  eft  Tolet ,  tr.de  la  lithot.  chap.  XV.  mais  U'ddamt  trouve  cette  dilatation 
de  l'urethre  dangereufe  ,  &  craint  qu'elle  n'occafionne  l'incontinence  d'urine. 

Fff  ij 
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glas  ,  Chirurgien  Anglois ,  a  imaginé  une  nouvelle  efpèce  de  petit  appareil  , 
au  moyen  de  laquelle  on  peut  tirer  très-doucement  une  pierre  peu  coniidéra- 
ble  de  la  veiîîe  d'une  femme,  en  dilatant  peu-â-peu  l'urethre  avec  une  ten- 
te de  racine  de  gentiane  ,  ou  l'éponge  préparée  ,  jufqu'à  ce  qu'on  puifie 
introduire  commodément  dans  la  veflie  des  tenettes ,  avec  lefquelles  on  char- 
ge Se  on  tire  la  pierre  (a).  Dès  qu'on  s'eft  allure  de  l'exiftence  de  celle-ci 
par  les  lignes  généraux  du  calcul ,  8c ,  ce  qui  eft  beaucoup  plus  sûr  ,  par  la 
fonde  Se  par  l'introduction  des  doigts  dans  l'anus  (6),  on  fait  placer  St  aflu- 
jettir  la  femme  ,  exactement  de  la  même  manière  que  nous  l'avons  preferit 
pour  l'homme  aux  chapitres  du  grand  Se  du  petit  appareil  ;  on  ordonne  à 
l'aide  deftiné  à  relever  les  bourfes  dans  la  taille  des  hommes  ,  d'écarter 
foigneufement  avec  les  doigts  lés  grandes  lèvres  &  les  nymphes  ,  afin  de 
bien  mettre  à  découvert  l'orifice  de  l'urethre,  qu'on  voit  immédiatement  au- 
deffous  du  clitoris  (  voy.  pi.  XXIX.  flg.  z.  lettre  D  ).  Cela  fait ,  le  Chirurgien 
travaille  à  l'extraction  de  la  pierre  ,  en  choifilTant  parmi  les  diverfes  manœu- 
vres que  nous  venons  de  décrire  ,  celle  qui  lui  paroît  la  plus  commode  Se  la 
plus  avantageufe  ;  la  pierre  tirée  ,  on  cherche  avec  les  doigts  ou  avec  la 
fonde,  s'il  n'y  en  auroitpas  encore  quelques  autres ,  Se  fuppofé  qu'on  en  trou- 
ve ,  on  les  tire  de  la  même  façon  que  la  première.  Il  eft  rare  dans  cette 
méthode  qu'on  foit  obligé  de  lier  la  malade  ,  fur-tout  fi  la  pierre  eft  d'un 
petit  volume  ;  on  peut  en  délivrer  la  perfonne ,  en  la  faifant  feulement  cou- 
cher tranfverfalement  fur  un  lit ,  fur  un  banc,  fur  un  coffre  ,  ou  fur  telle 
autre  chofe  pareille. 

V  I. 

Grand  appa-      La  féconde  méthode  dont  on  fe  fert  pour  extraire  la  pierre  dans  les  femmes, 
ïeJ#  peut  être  comparée  au  grand  appareil  des    hommes  ,  8c  recevoir  le  nom  de 

grand  appareil  des  femmes ,  parce  qu'on  a  befoin  d'un  plus  grand  nombre  d'inf- 
trumens  que  pour  le  petit  appareil ,  &  que  ces  inftrumens  ne  différent  pas  beau- 
coup de  ceux  dont  on  fait  ufage  pour  les  hommes.  Dans  cette  méthode  ,  com- 
me dans  la  précédente,  on  varie  les  manœuvres  fuivant  que  les  eirconftances 
le  demandent  :  voici  cependant  celle  qu'on  met  aujourd'hui  le  plus  fouvent 
en  pratique.  La  femme  étant  placée  fur  une  table  ,  contenue  par  des  aides 
comme  dans  le  grand  appareil  8c  le  latéral,  6c  l'un  de  ces  aides  ayant  con- 
venablement écarté  les  nymphes  5t  les  grandes  lèvres ,  le  Chirurgien  introduit 
par  l'urethre,  qui  eft  fort  court,  jufques  dans  la  veflîe,  un  conducteur  mâle 
(  voy.  ph  XXVIII.  fig.  2.  )  ,  8t  enfuite  un  conducteur  femelle  (  ibïd  fig.  3  )  7 
de  la  façon  dont  nous  l'avons  indiqué  plus  haut  (  chap.  140.  )  en  parlant  du 
grand  appareil  des  hommes.  Après  cela ,  on  écarte  tout  doucement  les  deux 
conducteurs  l'un;  de  l'autre  ,  6c  l'on  dilate  peu-à-peu  ,  par  ce  moyen,  l'ure» 

(a)  Voyei  les  tranf.  phil.  n°.  399.  pag.  318.  l'abrégé  de  ces  tranfaftions  par  Martyng 
part.  III.  p.  538,  &  le  traité  de  la  taille  au  haut  appareil  par  M.  Douglas  (  pag.  55),. 
car  lorfque  la  pierre  eft  trop  grofle  pour  pouvoir  être  tirée  par  la  dilatation  gradueU© 
de  l'urethre ,  il  confeille  de  la  tirer  par  cette    dernière  méthode. 

(b)  On  juge  très- bien  avec  les  doigts  de  la  grorTeur  de  la  pierre» 
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thre  &  le  cou  de  la  veffie  (  voy.  pi.  XXIX.  fig.  2.  B  C  ):  à  la  faveur  de  cette 
dilatation,  on  fait  glifler  entre  les  conducteurs  jufques  dans  la  veflîe ,  pre- 
mièrement le  doigt  ,  &  en  fécond  lieu  une  tenette  (fig.  5. pi.  XXVIII.),  avec 
laquelle  on  continue  à  dilater  graduellement  le  cou  de  la  veffie  B  C,  autant 
que  paroît  l'exiger  le  volume  de  la  pierre  ,  6c  après  avoir  chargé  cette  der- 
nière,  on  procède  à  fon  extradition  comme  nous  l'avons  prefcrit  ci-deflus  en 
traitant  de  la  taille  des  hommes  (a).  Lorfque  la  pierre  eft  liiTe  &  petite  ,  ou 
même  d'une  grolTeur  médiocre ,  on  y  trouve  fonvent  très-peu  de  difficulté  ; 
mais  fi  elle  eft  d'un  volume  un  peu  plus  confidérable  ,  la  difficulté  de  l'ex- 
traire augmente  ,  §C  il  faut  en  pareil  cas  dilater  de  nouveau  8t  doucement 
l'urethre  jufqu'à  ce  que  la  pierre  fuive.  Lorfqu'on  éprouve  quelque  peine  à 
la  charger  avec  les  tenettes  ,  on  doit  paner  dans  le  vagin  de  la  femme  le 
doigt  indice  8c  celui  du  milieu  de  la  main  gauche,  avec  lefquels  on  amènera 
la  pierre  tout  près  de  la  tenette  ,  afin  qu'elle  foit  plus  à  portée  d'être  faifie  : 
fi  la  malade  eft  une  vierge  ,  on  lui  parlera  ,  non  dans  le  vagin  ,  mais  dans  l'a.- 
nus  ,  les  deux  doigts  dont  nous  venons  de  parler  ,  Se  même  un  feul  fi  elle  fe 
trouvoit  fort  jeune  ,  ce  qui  peut  fouvent  fuffire.  Quand  la  pierre  eft  d'une  telle 
grofleur  qu'il  n'eft  pas  poflîble  encore  d'en  faire  l'extradtion  de  cette  dernière 
manière  ,  il  faut  la  brifer  avec  des  tenettes  plus  fortes,  ou  munies  de  plus  grof- 
fes  dents  (  pi.  XXVIII.  fig.  7.  ) ,  &  la  tirer  enfuite  par  morceaux  ;  &  fi  on 
ne  peut  la  brifer,  ou  qu'il  y  ait  des  raifons  qui  ne  permettent  pas  de  l'entrer 
prendre  ,  on  ne  doit  pas  faire  difficulté  d'inciler  l'un  des  côtés  de  l'urethre  , 
ou  même  tous  les  deux  ,  comme  le  prefcrivent  Tolet  &.  d'autres  Auteurs.  Et 
pourquoi  ne  feroit-il  pas  permis  d'incifer,  non-feulement  tout  le  cou  de  la 
veffie ,  mais  encore  une  partie  de  fon  corps  ,  puifqu'on  le  fait  fans  inconvénient 
chez  les  hommes  dans  le  grand  appareil  8t  le  latéral  ,  comme  nous  en  fonir 
mes  convaincus  par  les  tailles  fans  nombre  de  Kaw  ,  de  Chefelden  ,  de  Iç 
Dran ,  ÔC  d'une  infinité  d'autres  lithotomiftes  ?  Hddanus  ,  à  la  vérité  ,  n'a  pas 
ofé  porter  l'inftrument  tranchant  fur  le  cou  de  la  veffie  ;  il  craignoit ,  beaucoup 
plus  qu'il  ne  devoit,  que  cette  incifion  ne  fût  dangereufe  ,  ou  qu'il  n'en  ré-r 
fultât  du  moins  une  incontinence  d'urine  (b)  ;  mais  nous  fçavons  de  refte  au- 
jourd  hui  combien  cette  crainte  eft  vaine  6c  frivole.  Il  ne  paroît  pas  même 
que  Paré  ait  redouté  l'incifion  dont  il  s'agit  ,  puifqu'il  a  recommandé  &  fait 
graver  une  fonde  crénelée  (c)  pour  incifer  l'urethre  des  femmes ,  lorfque  le 
befoin  le  requerrait  ;  Colot  a  donné  des  louanges  à  cette  fonde ,  à  laquelle  on  peur, 
comparer  en  quelque  forte,  ou   du  moins  fubftituer  celle   que  nous  avons  fait 

(a  )  C'eft  de  cette  manière  que  Tolet  (  chap.  XV.  )  Saviard  (  obf.  jz.  p.  314.)  Se  Ga* 
rangeot  (  op.  t. II.  pag.  83.  )  décrivent  la  taille  des  femmes;  le  dernier  parle  entièrement 
fous  filence  les  autres  méthodes  ,  quoiqu'il  foit  certain  qu'on  peut  tirer  quelquefois  la 
pierre  avec  affez  de  facilité  par  le  petit  appareil ,  &  qu'on  n'y  réuffit  pas  toujours  par 
celle  que  décrit  Garangeot,  En  outre  ,  je  crois  qu'il  feroit  très-avantageux ,  après  avoir 
introduit  les  conducteurs,  comme  on  la  dit  ci- devant  ("(J  III.  84  fuiv.  )  de  dilater  dou- 
cement le  cou  de  la  veffie  avec  le  doigt  indice,  qu'on  fait  glifler  entre  les  conduiteurs  „ 
afin  de  préparer  la  voie  à  la  tenette ,  avec  laquelle  on  augmente  enfuite  la  dilatation, 

(6)  Lib.  de  lithotom.  cap.  XXII. 

(c)  Liv.  XVI.  chap.  47.  pag.  376, 
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graver  pi.  XXII.  fig.  7.  Quelques-uns,  au  lieu  du  gorgeret  ordinaire  ,  fe  fer- 
vent d'un  conducteur  àflez  mince  pour  introduire  les  tenettes  dans  la  veflîe  (a). 
Lorfqu'on  n'a  point  fait  d'inciiion  ,  on  n'a  befoin  ni  d'appareil ,  ni  d'aucun  mé- 
dicament vulnéraire  ou  confondant  ;  mais  on  ne  doit  pas  ignorer  que  quelques 
femmes ,  fur- tout  celles  qui  font  avancées  en  âge,  ou  d'une  mauvaife  confti- 
tution  ,  éprouvent  quelquefois  après  l'opération  ,  une  incontinence  d'urine, 
occalionnée  par  la  violente  diftenfion  que  fouffre  le  cou  de  la  veine  lorfque 
la  pierre  eft  d'un  volume  fort  conlidérable.  Pour  remédier  à  cet  accident  ,  je 
fuis  d'avis  qu'on  applique  pendant  quelques  jours ,  8c  jufqu'à  ce  qu'il  ait 
difparu  ,  des  fomentations  fortifiantes  fur  la  partie.  L'incontinence  d'urine 
arrive  plus  rarement  aux  jeunes  femmes  qu'à  celles  qui  ont  atteint  la  vieil- 
leiîe  ,  enforte  qu'elle  doit  moins  être  attribuée  au  Chirurgien  ,  qu'à  la  grof- 
feur  de  la  pierre  8c  à  la  mauvaife  difpofition  du  fujet.  Lorfqu'on  a  fait  ufa- 
ge  du  biftouri ,  on  procure  la  réunion  de  la  plaie  en  l'oignant  tous  les  jours 
à  plusieurs  reprifes  ,  avec  un  baume  vulnéraire  chaud. 

V  I  I. 

variétés  d"  Mananus  dit  que  les  petites  pierres  des  femmes  doivent  être  abandonnées 
grand  appa-  à  la  nature,  qui  les  chaffe,  dit-il,  ordinairement  par  le  conduit  court  &  lâ- 
tei!i  che  de  l'urethre  ,  mais   que   celles  dont   le  volume  eft  plus  coniidérable  ne 

I  peuvent  être  tirées  que  par  l'opération    qu'il  a  propofée   pour  les  hommes  : 

l'endroit  où  il  veut  qu'on  fafle  l'inciiion  eft  ,  dit-il  (b)  ,  entre  Vos  fémur  Ù 
le  canal  de  l'urine.  Après  avoir  placé  dans  la  veflîe  la  fonde  crénelée  ,  que  le 
Chirurgien  fait  faillir  du  côté  du  périné  (c) ,  un  aide  prend  avec  la  main  ,  6c 
tire  à  foi  la  grande  lèvre  du  côté  où  l'on  veut  placer  l'incifion  ,  afin  que  l'en- 
droit où  l'on  a  deiîéin  de  la  faire  fe  montre  bien  à  découvert  ,  après  quoi 
on  coupe  les  tégumens  8c  les  autres  parties  à  un  doigt  de  diftance  de  l'os  fé- 
mur ,  6c  l'on  achevé  enfin  l'opération  comme  dans  le  grand  appareil  qu'on 
pratique  fur  les  hommes  :  on  ne  doit  point  être  effrayé  fi  la  plaie  donne 
plus  de  fang  qu'elle  n'en  fournit  chez  les  derniers  (d).  Telle  eft  la  defcrip- 
tion  que  Marianus  fait  de  fa  méthode  ,  quoiqu'il  n'indique  pas  d'une  manière 
auflî  claire  que  je  l'aurois  défiré  l'endroit  de  l'incifion  ,  le  contentant  de  dire 
vaguement  qu'elle  doit  fe  trouver  entre  h  fémur  &  le  canal  de  l'urethre  ;  il 
me  paroît  cependant  inconteftable  que  cet  endroit  eft  le  même  que  celui 
où  Frère  Jacques  Se  M.  Rcïw  avoient  coutume  d'incifer  lorfqu'ils  tailloient  des 
femmes.  Quelques  Auteurs  recommandent  ,  avant  d'introduire  les  tenettes 
dans  la  veflîe  ,  de  faire  glifler  entre  les  deux  conducteurs  un  infiniment 
particulier  ôc  propre  à  dilater  ,  communément  appelle  duatatoire  ,  avec  lequel 
on  élargit  le   cou  de  la  veflîe  autant  qu'on  le  juge    néceiiàire  pour  pouvoir 


(a)  C'eft  a  in  fi  que  le  pratiquent  Hildanus  (  lib.  de  lithot.  cap.  22.)  8f  Tolet  L.  C. 

(b)  Lib.  de  lapide  veficEe  exrrahendo,  cap.  XI. 

(c)  Le  texte  porte  :  quod  médiats  extra  adfe  impingat ,  ce  qui  ne  forme  pas  un  fens  clair. 

(d)  Celfe  avoir  déjà  donné  le  même  avis,  lib.  VII.  chap.  z6,  n°.  4.  il  veut  même 
tibid.  n°.  5.  )  fi  le  fujet  eft  robufte  ,  qu'on  laifle  couler  le  fang  pendant  quelque  teras ,  afin 
*çue  l'inflammation  fou  moins  conlidérable,, 
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enfuite  retirer  la  pierre  avec  un  crochet  ou  des  tenettes  (a).  Mais  quant  à  moi  ' 
j'aime  mieux  ,  comme  je  l'ai  dit  plus  haut  à  propos  du  grand  appareil  » 
dilater  doucement  Se  graduellement  le  cou  de  la  veffie  avec  mon  doigt  indice  •> 
que  de  me  fervir  de  ce  dilatatoire  ,  dont  l'ufage  a  toujours  quelque  chofe 
d'effrayant.  Certains,  au  lieu  de  la  dilatation  forcée  5c  violente  dont  nous  ve- 
nons de  parler  ,  font  d'avis  ,  fur-tout  quand  la  pierre  eft  groffe,  qu'on  incife 
amplement  l'urethre  fur  une  fonde  crénelée  ,  Se  qu'on  pouffe  même  l'inci- 
fion jufqu'au  corps  de  la  veffie  ,  afin  de  la  garantir  du  déchirement ,  d'où  ré- 
fultent  des  accidens  plus  graves  que  ceux  qu'on  a  à  craindre  de  la  feftion  (b). 
Cette  pratique  aura  probablement  le  fuffrage  de  ceux  qui,  pour  les  hommes, 
accordent  la  préférence  à  l'appareil  latéral ,  où  l'on  coupe  auffi  6c  fans  in- 
convénient le  cou  de  la  veffie  ,  par  la  raifon  ,  difent-ils,  qu'il  vaut  mieux  Fin-, 
cifer  que- le  déchirer.  D'autres  foutiennent  cependant  que  l'incifion  n'eft  ja- 
mais néceffaire  ,  Se  qu'on  doit  en  appréhender  des  fuites  plus  fâcheufes ,  que 
de  la  fimple  dilatation  (c)  ,  fondés  fur-tout  fur  ce  que  des  pierres  d'un  vo- 
lume coniidérable  font- forties  fouvent  d'elles-mêmes  chez  les  femmes,  fans 
qu'il  en  ait  réfuké  aucun  mal,  Se  que  d'aurres  ont  été  tirées  non  moins  heu- 
reufement  par  la  feule  dilatation  de  l'urethre  Se  du  cou  de  la  veffie  ,  fans 
qu'on  ait  eu  recours  à  l'inftrument  tranchant.  Molinœus  ,  Médecin  de  Dublin  ? 
fe  déclare  (d)  avec  force  pour  ce  dernier  fentiment  ,  qu'il  appuyé  première- 
ment ,  fur  les  raifons  que  nous  venons  d'expofer ,  Se  en  fécond  lieu  ,  fur 
des  exemples  récens.,  dont  il  avoir  été  lui-même  témoin.  Il  dit  d'abord  que 
Proby ,  très-habile  Chirurgien  de  Dublin  ,  appelle  pour  une  petite  fille 
âgée  de  fix  ans ,  lui  dilata  tellement  l'urethre  ,  fans  la  faire  beaucoup  fouf- 
frir,  avec  un  fpeculum  vejîcœ  ,  qu'il  n'eut  pas  de  peine  enfuite  à  porter  jufques. 
dans  la  veffie  une  tenette  avec  laquelle  il  tira  plufieurs  pierres  en  très-peu 
de  tems,  Se  que  la  petite  malade  fe  trouva  bientôt  rétablie:  il  raconte  encore- 
deux  opérations  femblables  faites  fur  des  adultes  ,  Se  donne  la  figure  des, 
pierres  dont  on  les  délivra.  Molinœus  conclut  de  la  première  hifïoire  ,  que 
puifque  l'urethre  d'une  très-jeune  fille  eft  fufceptible  d'une  dilatation  auffi 
grande  qu'on  vient  de  le  dire  ,  elle  doit  fe  laiffer  dilater  encore  bien  davan- 
tage dans  des  perfonnes  plus  âgées  ,  fans  crainte  d'accidens  ,  ce  qui  eft 
effectivement  confirmé  par  l'expérience  des  deux  filles  adultes  qu'il  cite  en- 
fuite  ;  Se  de  tout  cela  il  infère,  qu'il  ne  faut  jamais  incifer  ni  l'urethre  ni  le 
cou  de  la  veffie  ;  il  veut ,  en  conféquence  ,  qu'on  avertiffe  les  filles  Se  les  ferri-: 
mes  affligées  de  la  pierre  de  n'en  pas  différer  pendant  trop  long-tems  l'ex- 
traction ,  par  la  raifon  qu'elle  deviendra  toujours  d'autant  plus  difficile  ,  que 
la  pierre  aura  pris  plus  d'accroiffement  dans  la  veffie.  On  doit  remarquer 
ici  que  les  pierres    que  Molinœus  dit   avoir  été  cirées  par  la  fimple  dilata- 


(c)   Cette  doûrine  eft  celle    de    Tokt  L.  C.  chap.  XV. 

{b)  Vid.  Rofa  Se  Schœfferus  in  diff.  de  calcula  argentorati  editis  ,  fupra  jam  citatîs-. 

(c)  Tel  eft  Lavat-ems ,  Médecin  Suifte  ,  qui  ,  dans    fa  diiîért.  de    calcula  pag.  231 ,  dig 
que  l'incifion  eft  aiférnent  fuivie  d'accidens  fâcheux. 

(d)  Voyei  les  tranf.  pbilof.  Lond.  n°.  loi  pag.  817  ;  8c  l'abrégé  des  tranf.  par  Lowthorp. 
îom.  VIII.  p.  itfi. 
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tion  de  I'urethre   étoient   toutes   d'un   volume    très-petit   ,   puifque   la  plus 
greffe  excédoit  à  peine  celui  d'un  œuf  de  pigeon.  J'accorderai   facilement 
que  dentelles  pierres ,  &.  de  plus  greffes  encore,  peuvent  être  tirées  facilement 
de  cette  manière  ;  mais  je  ne  peux   approuvai-  qu'on  veuille   s'en   fervir  pour 
l'extraction  de  toutes  les  pierres  ,  d'autant  plus  qu'un  autre  Ecrivain  Angiois, 
JVood,  nia  bientôt  après  (a)  que   celles  qui  font  fort   greffes  puiffent  être 
extraites  fans  inciiion  ,    ce  qu'il  prouve  ,  entr'autres  ,  par  le  cas    d'une   fem- 
me ,   à  laquelle   on    tira  très-heureufement  ,  &  fans  qu'il  en  ait  refulté  rien  de 
fâcheux,  une  pierre  du  poids  de  neuf  onces,  dont  il  eût  été  impoffible  à  qui  que 
ce  fût ,  de    la  délivrer  fans  incifer  I'urethre  5c  le   cou  de   la  veffie  ,  ainfi  que 
Wood    le  foutient   avec  raifon.   On  voit   donc  que  le  choix    de  la  méthode 
pour  les  femmes,  ainfi  que  pour  les  hommes,   doit  varier  fuivant  la  différence 
des  pierres  ,  8c   que  c'eft  à  la  prudence  du  Chirurgien  à  qui  il  appartient  de 
faire  ce  choix.  Quelques  lithotomiftes ,  avant  de  pouffer  le    conducteur  mâle 
dans  la  veffie ,  y  introduifent  un  algali  crénelé  ,  tel  que  celui  qui  eft  repré- 
fenté  pi.  XXXII.  fig.  7.  8c  y  conduifent  enfuire  le    conducteur  ôc   les  autres 
inftrumens  ,  en  les  faifant  gliffer  dans  la  rainure  de  la  fonde  ,   avec  toute  la 
circonfpeclion  requife  (b). 

Vi  ii. 

Appareil  h-      Frère  Jacques  tailloit  à  peu  près  les  femmes  comme  les   hommes  (c) ,   en 
tétai.  quoi  il  n'a  été  imité,  que  je  fçache  ,  par  aucun  autre  Chirurgien  ,  fi   ce  n'eft 

par  le  feul  M.  Raw  ,  qui  a  taillé  quelquefois  ,  mais  très-rarement  (d)  ,  des 
femmes  ,  ou  plutôt  des  filles  ,  par  l'appareil  latéral  ,  tel  qu'il  le  pratique 
fur  les  mâles  ;  les  grandes  difficultés  qu'on  trouve'  dans  cette  dernière  mé- 
thode ,  ont  engagé  tous  les  autres  Praticiens  à  s'en  tenir  aux  procédés  ordi- 
naires que  nous  venons  de  décrire  (e)  :  je  ne  crains  pas  cependant  de  rien 
avancer  de  contraire  à  la  vérité  &  au  bien  des  malades  ,  en  difant  que  la 
méthode  de  Raw  peut  être  très-utile  toutes  les  fois  que  la  pierre  fe  trouve 
d'un  volume   à    faire  defefpérer  qu'elle  puiffe  être  tirée  par   I'urethre  ,  fans 

(g)  Dans  les  tranf.  phil.  n°.  209  ,  &  dans  l'abrégé  de  Lowthorp  pag.  185. 

(b)  Saviard  donne  dans  fa  37e.  obf.  l'hiftoire  d'une  lithotomie  faire  par  un  Chirurgien 
Ignorant,  qui ,  ayant  voulu  tailler  par  le  grand  appareil  une  jeune  fille  de  fept  ans, 
lin  déchira  &.  lui"  perça  fi  cruellement  la  veffie  ,  qu'elle  périt  miférablement  quelques  heu- 
res après  l'opération. 

(  c  )  C'eft  ce  qu'on  voit  par  l'hiftoire  de  ce  Frère  ,  qui  nous  a  été  très-exaftement 
donnée  par  M.  Mery  dans  fes  obf.  fur  la  manière  de  tailler  de  Frère  Jacques  ,  St  par  le 
Dofteur  Douglas  dans  fon  hifl.   de  l'ap.   latéral. 

(  d  )  l^oyej  fon  oraifon  de  methodo  Anatomiam  docetidi ,  pag.  37.  où  parmi  le  nombre 
prodigieux  d'hommes  qu'il  a  taillés ,  il  ne  fait  mention  que  d'une  feule  fille  ,  à  laquelle  il 
Sira  la  pierre  par  fa  méthode. 

Ce  )  Denys  dans  le  Xe.  chap.  de  fes  obf.  de  calcula  ,  recommande  cependant  auffi  la 
méthode  de  Raw  pour  les  perfonnes  du  fexe  ;  mais  il  ne  dit  pas  avoir  jamais  taillé  lui- 
même  ni  femme  ni  fille  par  cette  méthode  :  il  cite  feulement  un  exemple  encore  d'une 
pareille  taille  qu'il  a  vu  faire  à  Leyde  par  Raw  fur  une  fille  de  quatre  ans  ;  les  difterens 
écrits  du  dofteur  Douglas  fur  l'ap.  later.  n'en  préfentent  aucun  chez  les  Anglois  ni  chez 
les   François. 

faire 
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faire  une  très-grande  violence  au  cou  de  la  veffie  ou  à  la  veffie  même,  ou  fans 
les  offenfer  notablement  ;  on  ne  rifque  guère  d'affoiblir  le  cou  de  la  veffie  en 
fuivant  le  prodédé  de  Frère  Jacques  ou  de  M.  Raw  ,  il  faut  feulement  éviter 
foigneufement  de  ne  pas  percer  ,  comme  avoir  coutume  de  le  faire  le  pre- 
mier ,  le  vagin  ou  l'inteftin  re£him  ,  ce  qui  eft  très- difficile  chez  les  fem- 
mes ,  fur-tout  lorfqu 'elles  ont  fait  des  enfans  ,  comme  il  eft  prouvé  par  l'e- 
xemple de  Frère  Jacques  ,  8c  par  les  expériences  déjà  citées  de  Sermejlus  , 
qui  dit  s'être  convaincu  par  un  grand  nombre  d'effais  faits  fur  des  cadavres 
féminins,  que  la  taille  latérale  peut  être  pratiquée  avec  fuccès  fur  de  jeunes 
filles,  mais  qu'elle  ne  peut  l'être  fur  des  femmes  qui  ont  accouché,  fans  leur 
ouvrir  le  vagin  (a)  j  2>C  c'eft  en  effet  ce  que  j'ai  fouvent  éprouvé  moi-même 
fur  les  cadavres.  M.  Falconet  a  très-bien  vu  auffi  (b)  que  la  taille  latérale 
offre  beaucoup  plus  de  difficultés ,  &  exige  infiniment  plus  de  circonfpeétion 
dans  les  femmes  ,  que  les  autres  méthodes  ;  auffi  eft  -  il  d'avis  ,  lorfque  la 
grolTeur  de  la  pierre  empêche  qu'on  puiife  la  tirer  fans  incifion  ,  qu'on  donne 
la  préférence  au  haut  appareil ,  ou  qu'on  incife  le  vagin  en  même  tems  que  le 
fphin&er  &.  le  corps  de  la  veffie  ,  fur  la  crenelure  d'une  fonde.  BuJJîere  (c) 
aime  mieux  faire  l'incifion  fur  la  pierre  même  ,  qu'il  pouffe  avec  les  doigts 
dans  le  cou  de  la  veffie  ,  ce  qui  paroît  être  auffi  le  fentiment  de  Sharp.  M. 
Falconet  ajoute  ,  à  l'endroit  cité  ,  que  Raw  ne  fe  fervoit  point  de  fa  mé- 
thode fur  les  femmes  ,  mais  uniquement  fur  les  filles,  &  il  ne  dit  pas  d'où 
il  l'a  fçu.  Quant  à  moi ,  je  peux  affurer  que  pendant  l'efpace  de  cinq  ans  que 
j'ai  paffé  en  Hollande ,  Se  fur-tout  à  Amfterdam  ,  je  n'ai  jamais  vu  ni  oui  dire 
que  Raw  ait  raillé  une  feule  femme  par  l'appareil  latéral  ;  la  même  chofe 
eft  atteftée  encore  par  Se'rmëfîus  i  Médecin  d'Amiterdam,  qui  a  vécu  dans  cette 
ville  avec  Raw  ,  dans  le  tems  où  ce  dernier  jouiffoit  de  fa  plus  grande  répu- 
tation. M.  Mery  (d)  propofe  une  méthode  pour  les  femmes  qui  ne  paroît 
pas  différer  de  celle  qui  eft  recommandée  par  M.  Falconet  :  pour  prévenir  la 
trop  violente  diftenfion  ou  le  déchirement  du  cou  de  la  veffie ,  Se  l'inconti- 
nence d'urine  ,  qui  en  eft  fouvent  la  fuite  ,  M.  Mery  veut  qu'on  inrroduife  dans 
la  veffie  de  la  femme  une  fonde  crénelée  ,  femblable  à  celle  dont  on  fe  fert 
pour  les  hommes  ,  qu'on  déprime  le  cou  de  la  veffie  avec  la  convexité  de 
la  fonde  ,  &  qu'on  incife  enfin  ce  cou  avec  la  partie  du  vagin  qui  y  corres- 
pond &  qui  s'y  trouve  adhérente  (e) ,  en  pouffant  même  l'incifion  ,  fi  je  ne 
me  trompe,  jufqu'au  corps  de  la  veffie,  ainfi  qu'on  le  pratique  dans  le  petit 
appareil  :  de  cette  manière  l'urethre  n'eft  ni  dilatée  ni  déchirée,  mais  feu- 
lement incifée  ,  ce  qui  eft  beaucoup  moins  dangereux  qu'une  dilatation  forcée 
ou  le   déchirement  ;    car  c'étoit   déjà   un   axiome  reçu  en  Chirurgie   dès  le 


(a)  Voye\  fon  ouvrage  intitulé:  lithotomia  Douglafiana,  pag.  182. 

(b)  Voyei  fa  théfe  fur  l'ap.  latéral. 

(c)  Voyei  les  tranf.  ph.il.  an.  1699  pag.  106.  &c  l'abrégé  de  Lowthorp  tom.  III.  pag. 
185  £t.fuivantes. 

{d)  Voy.  fes  obf.  fur  la  manière  de  tailler  de  Frère  Jacques  pag.  30. 

le)  Avant  M.  Mery  Lifter  a  décrit  brièvement  cette  méthode  dans  fon  voyage  de  Paru 
pag.  IJ7  ,  où  il  dit  que  le  moyen  le  plus  facile  de  délivrer  les  femmes  de  la  pierre ,  eft  de 
faire  l'incifion  par  le   vagin  jujques  dans   la  veffie. 

Tom.  IL  Ggg 
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tems  de  Celfe,  que  les  plaies  fimples  entraînent  moins  d'accidens  St  fe  guérir 
fent  plutôt  ,  que  les  contufions  8c  les  dilacérations.  Il  n'y  a  donc  pas  lieu  d'ê- 
tre furpris  que  Fab.  Hildanus  ait  heureufement  réuffi  ,  par  un  procédé  à  peu 
près  femblable  à  celui  qu'on  vient  de  décrire  ,  à  délivrer  une  femme  d'une 
pierre  groffe  comme  un  œuf  de  poule  ,  qui  avoit  ufé  &  percé  par  le  frottement, 
la  veffie  Se  la  portion  du  vagin  qui  y  répond  ;  il  aggrandit  ,  partie  avec  le 
doigt  Se  partie  avec  le  biftouri ,  la  plaie  du  vagin  &  de  la  veffie  ,  jufques  au 
cou  de  cette  dernière  ,  après  quoi  il  tira  la  pierre  avec  des  tenettes  ,  ÔC 
guérit  parfaitement  fa  malade  (a~). 

I  X. 

Hautappa-  M.  Jean  Douglas  ,  l'un  des  plus  grands  Chirurgiens  d'Angleterre,  propofe 
reii ,  ou  mé-  encore  pour  tailler  les  femmes ,  une  méthode  différente  de  celles  que  nous  ve- 
DeugUs.  nons  de  décrire.  Apres  avoir  dit  qu  on  peut  tirer  très  -  doucement  une  petite 
pierre  de  la  veffie  d'une  femme ,  en  dilatant  peu-à-peu  6c  graduellement  l'u- 
rethre  ,  au  point  qu'on  puiffe  introduire  commodément  les  tenettes  jufques 
dans  la  veffie  (  voye\  ci-devant  le  §  V.  ) ,  il  ajoute  que  fi  la  pierre  eft  d'un 
volume  un  peu  confidérable ,  il  eft  d'avis  qu'on  en  faffe  l'extraftion  par  le 
haut  appareil  ;  $C  pour  cela  il  veut  qu'on  commence  par  bien  remplir  la  vef- 
fie d'eau  tiède ,  avec  une  groffe  feringue  ,  à  peu  près  comme  on  le  pratique 
dans  la  taille  hypogaftrique  des  hommes  ;  qu'un  aide  en  paffant  le  doigt  dans 
le  vagin  comprime  l'urethre  ;  qu'on  faffe  enîuite  l'incifion  immédiatement  au- 
deffus  de  la  fymphife  des  os  pubis ,  de  la  manière  dont  nous  l'avons  expofé 
au  chapitre  du  haut  appareil  ;  St  qu'après  avoir  tiré  la  pierre  ,  de  la  façon 
dont  on  l'a  dit  au  même  endroit ,  on  travaille  enfin  à  réunir  convenablement 
la  plaie.  Cette  méthode  ne  me  paroît  nullement  à  rejetter  lorfque  la  pierre 
eft  groffe  &  la  femme  jeune  &  faine  ,  enforte  qu'on  ait  lieu  d'efpérer  la 
guèrifon  de  la  plaie  :  la  préférence  que  je  lui  accorde  dans  ces  circonftances , 
eft  fondée  fur  les  fuccès  multipliés  qu'elle  a  eu  fur  les  hommes  ,  ainii  qu'on 
l'a  vu  plus  haut ,  Se  fur  ce  qu'on  n'a  pas  à  craindre  d'affoiblir  ou  d'offen- 
fer  le  cou  de  la  veffie ,  ni  par  conféquent  l'incontinence  d'urine.  Je  crois  ce- 
pendant que  quand  la  pierre  eft  peu  volumineufe,  il  vaut  mieux  la  tirer  par 
le  petit  appareil  ou  par  le  latéral ,  comme  moins  dangereux.  M.  Morand 
paroît  être  en  cela  de  mon  avis  ;  il  veut  qu'on  taille  les  femmes  par  la  mé- 
thode ordinaire  lorfque  la  pierre  eft  petite  ,  mais  qu'on  recoure  au  haut  ap- 
pareil quand  elle  eft  groffe  ,  afin  d'éviter  Incontinence  d'urine  ,  accident 
extrêmement  incommode    ôc  très  -  fréquent  en  pareil  cas. 

X. 

îa  pieii-e  a      II  eft  important  de  remarquer  ,  avant  de  finir  ce  chapitre  ,  que  les  pierres 

(b)  Voyei  fa  première  cent.   obf.  68.   &  fa   III.  obf.   69.  II  rapporte  encore  un  au- 
tre  cas  de  la  même  efpèce  ;  il  parla  beaucoup    de  pentes  pierres  par  l'ulcère  qui  ou- 
jf  vroh  la  veille  &  le  vagin,  ce  qui  ne  l'empêcha  pas  de  fe  cicanifer,  d'où  il  réfulte  en- 
core que  ces  plaies  de  la  veffie  ne  font  pas  mortelles ,  &  qu'elles  peuvent  être  amenées 
à  guèrifon. 
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de  la  veffie  ne  fe  forment  pas  toujours  fpontanément ,  mais  quelquefois  auffi  quelquefois 
•à  l'occafion  d'une  éguille  ,  d'une  grofie  épingle  à  cheveux,  d un  fil  cjri,,f^"ile*"™tne" 
ou  de  telle  autre  chofe  femblable  ,  qu'une  femme  ou  une  fille  aura  pouffée  autre  corps 
par  l'urethre  jufques  dans  la  veffie  ,  foit  pour  appaifer  une  démangeaifon  in-  Jodufrdàn's 
commode  ,  foit  pour  repouffer  une  pierre  qui  fe  préfente  à  l'orifice  de  l'u-  la  veffie. 
redire ,  foit  enfin  pour  fatisfaire  un  tempérament  amoureux.  Comme  tous 
•les  corps  qui  relient  quelque  tems  dans  l'urine  fe  couvrent  bientôt  d'une 
matière  calculeufe  ,  il  eft  impoffible  que  ceux  qui  féjournent  dans  la  veffie 
ne  fubiffent  peu-à-peu  le  même  fort  ,  ôc  ne  fe  convertiffent  enfin  en  une 
grofTe  pierre  ,  qui  produira  les  accidens  les  plus  graves  ,  &  fera  même  périr 
miférablement  à  la  longue  la  malade  ,  fi  on  ne  fe  hâte  de  l'en  délivrer  à 
tems  d'une  manière  .convenable.  Molinetti  (a) ,  Alghifi  (b) ,  Grcenfield  (c)  , 
les  Eph.  d'Allemagne  {d)  Chefcldsn  (e)  Se  d'autres  Auteurs  ,  fourniffent  non- 
feulement  des  exemples  ,  mais  encore  des  figures  de  plufieurs  de  ces  pierres 
qui  avoient  pour  bafe  des  épingles  ou  des  égailles.  On  trouve  fur-tout  un  cas 
merveilleux,  du  plutôt  incroyable  de  cette  efpèce,  dans  les  tranfa£Hons 
philosophiques  (/)  &  dans  les  aftes  de  Leipfic  (g) ,  au  fujet  d'une  fille  d'en- 
viron vingt  ans ,  à  qui  Proby  ,  Chirurgien  Anglois  ,  tira  par  le  haut  appareil , 
fans  avoir  injecté  préalablement  la  veffie ,  une  éguille  à  cheveux  recouverte 
de  toute  part  de  matière  calculeufe  ,  après  avoir  inutilement  effayé  de  la 
faire  fortir  par  l'urethre  fuivant  la  méthode  ordinaire  ;  la  fille  difoit  avoir 
avallé  cette  éguille  ,  ce  que  je  ne  crois  pas  :  en  effet  ,  comment  fe  per- 
fuader  qu'une  éguille  qui  avoit  près  de  fix  travers  de.  doigts  de  long  ,  Se  qui 
«toit  greffe  à  proportion ,  imprudemment  avalée  ,  ait  pu  fe  frayer  un  paf- 
fage  de  l'eftomac  jufques  dans  la  veffie  ?  je  penferois  plutôt  que  cette  fille., 
que  l'Auteur  dit  avoir  été  d'un  tempérament  robufte  8t  fanguin  ,  &  par 
conféquent  portée  à  l'amour ,  l'avoit  pouffée  par  l'urethre  dans  la  veffie  en 
voulant  fe  chatouiller  8c  fe  procurer  des  plaifirs  illicites  ;  que  par  fon  féjour 
dans  la  veffie  l'éguille  avoit  pris  infenfiblement ,  comme  dans  les  premiers 
cas  ,  la  forme  d'une  pierre,  6c  que  la  fille  enfin  avoit -caché,  par  rufe  ou 
par  pudeur ,  la  véritable  caufe  de  fon  mal.  Du  refte ,  il  eft  très-probable  que 
cet  exemple  du  fuccès  de  la  taille  hypogaftrique  ,  n'a  été  connu  ni  des  An- 
glois ni  des  François  qui  ont  écrit  fur  le  haut  appareil ,  du  moins  dans  le  tems 

(a)  DhTert.  anat.  pathol.  pag.  310. 

(6)  Lib.  de  lithotomia  ,  pag.   12.  it.  tab.  III.   fig.  2  Se  4. 

(c)  Comment,  de  lithotomia  anglico  fermone  conferipta ,  pag.  62. 

(d)  Cent.  I.  pag.    183.  obf.  XC1V. 

(e)  Traité  du  haut  appareil  pi.  X.  fig.  F. 
(/)  Ann.  1700.  n°.  260.  pag.  455. 

(g)  Ann.  1701.  pag.  230.  Cette  obfervation  fe  trouve  encore  dans  l'abrégé,  des  tranfafî- 
philofoph.  par  Lowthorp ,  tom.  III.  pag.  162.  Lifter  dans  les  tranf.  philof.  n°.  i6'8.  pag, 
S82.  dit  que  Colot  tira  à  un  enfant  une  pierre  dans  laquelle  étoit  ime  .  éguille  d'acier  , 
que  cet  enfant  avoit  introduit  dans  fa  veffie  deux  ans  auparavant.  En  1735  mon  fils  Vit 
tirer  à  Berlin  de  la  veffie  d'un  homme  ,  par  feu  M.  Senf ,  une  pierre  où  il  fe  trouva  un 
épi  de  bled  :  le  malade  ne  fçavoit  pas  comment  cet  epi  étoit  parvenu  dans  la  veffie,  & 
perfonne  ne  put  le  deviner.  Il  y  a  encore  un  cas  femblable  dans  les  obfervations  de 
0enys. 

Ggg  ij 
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où  ils  compofoient  leurs  ouvrages  ,  car  il  n'eft  point  croyable  que  ces  Au- 
teurs ,  voulant  introduire  &  accréditer  cette  nouvelle  méthode  de  tailler ,  euf- 
fent  volontairement  négligé  un  fait  [i\  propre  à  lui  donner  du  poids ,  6c  dont 
ils  auraient  pu  fe  fervir  pour  démontrer,  pour  ainli  dire,  à  l'œil,  aux  ad- 
verfaires  du  haut  appareil",  non-feulement  qu'il  pouvoit  être  mis  en  pratique  , 
mais  qu'il  l'avoit  été  effectivement  dès-lors ,  avec  le  fuccès  le  plus  frappant 
Se  les  plus  décifif. 

CHAPITRE     CLIL 

De   quelle    manière    on  favorife    l 'accouchement    difficile  ,  lorfque    Venfant  ejl 

encore  en  vie* 

I. 

Cequec'eft  /™\  N  appelle  l'accouchement  difficile  ,  lorfqu'il  ne  fe  termine  pas  bientôt 
que  l'accou-  fi  ^e  lui-même  &  dans  le  tems  ordinaire  ,  c'eft-à-dire  dans  l'efpace  d'une 

chement   eut-     ^— '  .  ,  ,   r  ,  r  t  •    i 

ficiie  &  quel-  ou  de  quelques  heures  ,  mais  qu  il  fe  prefente  des  obitacles  qui  le  retardent 
les  en  font  pjus  qu'jj  ne  convient  ,  ÔC  tels  que  la  femme  ne  peut  guères  être  délivrée, 
ou  ne  le  peut  même  pas  du  tout,  fans  que  l'art  vienne  à  fon  fecours  (a). 
Les  caufes  principales  qui  rendent  l'accouchement  difficile  dépendent  ou  de  la 
mère  ,  ou  de  la  fage-femme  ,  ou  de  l'enfant ,  ou  des  membranes  dans  lef- 
i°.  De  la  quelles  il  eft  renfermé.  i°.  La  mère  peut  être  trop  jeune  ou  trop  délicate  , 
part  de  la  g^  n'avoir  pas  allez  de  force  pour  être  capable  des  efforts  qui  feraient  né- 
ceflaires  pour  procurer  la  prompte  fortie  de  l'enfant  ;  6c  fi  au  contraire  elle 
eft  trop  âgée,  et  accouche  pour  la  première  fois  ,  les  parties  qui  doivent 
céder  dans  l'accouchement  font  trop  ferrées  Se  trop  roides  pour  fe  prêter 
aifément  à  une  dilatation  fuffifante.  En  outre  ,  il  eft  des  femmes  qui ,  par 
un  excès  de  feniibilité  ou  de  crainte  ,  ou  naturellement  trop  portées  à  de- 
fefpérer  par  un  tour  d'efprit  mélancolique  ,  perdent  d'abord  tout  efpoir  de  fe 
délivrer;  il  eft  d'autres  femmes  imprudentes  ,  opiniâtres  et  intraitables,  qui 
fe  refufent  aux  efforts  requis  pour  accoucher  ,  bien  qu'elles  en  fuffent  capa- 
bles ,  St  qui  loin  d'aider  les  douleurs  de  l'enfantement  ,  les  arrêtent  8t  les 
étouffent  autant  qu'elles  peuvent ,  ou  abandonnent  fouvent  la  pofition  où  on 
les  a  mifes ,  fe  lèvent  comme  des  furieufes  ,  8t  prennent  la  fuite  ,  ainli  que 
je  l'ai  vu  plus  d'une  fois.  On  doit  compter  encore  parmi  les  caufes  de  l'ac- 
couchement difficile  qui  dépendent  de  la  femme  ,  la  mauvaife  conformation 
du  corps  ,  8t  fur-tout  des  os  du  badin  ,  lorfque  ces  os  laiffent  fi  peu  d'ef- 
pace  entr'eux  ,  que  l'enfant  eft  obligé  de  s'arrêter  au  paflage  ,  ou  ne  peut 
le  franchir  qu'avec  la  plus  grande  difficulté ,  et  que  la  fage  -  femme  ne  peut 
de  fon  côté  ,  introduire  affez  librement  la  main  dans  la  matrice  pour  aider 
.'  à  l'accouchement  (b).  Une  très-petite  taille ,  comme  celle  des  nains ,  ou  celle 

(a)  Les  Grecs  nomment  cette  efpèce  d'accouchement  duflokia. 

(b)  Parmi  le  grand  nombre  d'Auteurs  qui  rapportent  des  cas  de  cette  nature  ,  je  ne  ci- 
terai que  ceux  qui  me  viendront  d'abord  à  l'efprit  ;  tels  font  Hildanus  oper.  talin.  p  .  ooj 
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qui  en  approche  ,  eft  aufli  un  obftacle  à  l'accouchement  naturel  ;  j'ai  vu  ces 
fortes  de  femmes  ne  pouvoir  pas  accoucher,  &  d'autres  ne  le  faire  que  très- 
difficilement.  Les  femmes  fort  boffues  ont  fouvent  encore  beaucoup  de  peine 
à  mettre  leur  enfant  au  monde  ,  fur  -  tout  celles  dans  qui  la  matrice  fe 
trouve  lituée  obliquement  (a) ,  étant  trop  inclinée  à  droite  ou  à  gauche , 
fur  les  côtes  ,  en  devant  ,  ou  obliquement  ,  ou  bien  en  devant  ou  en  ar- 
rière (b)  ;  de  plus ,  le  vagin  eft  quelquefois  fermé  par  l'hymen ,  ou  par  une 
autre  membrane ,  par  une  tumeur ,  ou  quelque  ex-croiffance  charnue  ,  ou  en- 
fin tellement  rétréci  par  une  callofité  ,  qu'il  ne  permet  ni  la  fortie  de  l'en- 
fant ,  ni  l'introduûion  de  la  main  de  l'accoucheur  ;  enfin  la  trop  grande 
quantité  de  fang  dans  la  mère  ,  Se  l'amas  coniîdérable  d'excrémens  durcis 
dans  le  rectum  ,  peuvent  rendre  encore  l'accouchement  laborieux  de  la  part 
de  la  femme  qui  eft  en  travail. 

I  I. 

11°.  Il  peut  le  devenir  par  la  faute  de  la  fage-femme;  i°.  Lorfque  trompée     i°.  De  u 
par  de  fauftes  douleurs  ,  ou  par  d'autres  indices  de  cette  efpèce ,  elle  excite  Pjr'ds  u '»- 
la  femme  ,  avant  que   l'orifice   de  la  matrice  commence  à  s'ouvrir  le  moins 
du  monde ,  à  faire  des   efforts  pour  accoucher  ,    Se  la  prive  à  contre  -  tems 
par  cette  imprudence  ,  des  forces   dont  elle  aura  befoin  dans  la  fuite  ;  z°.  Si 
elle  déchire  trop  tôt  les  membranes  de  l'enfant,  8t  donne  lieu  par-là  à  l'é- 


Volterut  lib.  de  arte  obftetric.  pag.  112.  les  aftes  de  Leipfîc  an.  1693  pag.  219.  Valter 
dans  fa  diff.  de  partu  cœfar.  1695.  Saviard  obf.  114.  Ruleau  tr.  de  l'oper.  céfar.  la  Motte 
tr.  des  accouch.  chap.  IV.  p.  159.  Si  tout  nouvellement  M.  Simon  dans  fon  mémoire  fur 
l'opération  céfarienne  ,  inféré  dans  le  premier  tome  de  ceux  de  l'Académie  de  Chirurgie. 
Dans  la  plupart  de  ces  cas  on  a  été  obligé  d'en  venir  à  l'opération  céfarienne  ;  8*  dans 
les  derniers,  on  dit  qu'il  y.avoit  à  peine  un  efpace  de  deux  pouces  entre  les  os  pubis 
Se  le  facrum.  J'ai  vu  moi-même  un  cas  pareil  à  Helmftad  en  1747  ;  la  tête  de  l'enfant 
relia  enclavée  pendant  cinq  jours  dans  le  bafiin  ,  où  l'on  ne  pouvoit  guère  introduire  que 
les  doigts ,  &  même  avec  beaucoup  de  difficulté. 

fa)  Deventer ,  Médecin  Hollandois ,  eft  le  premier  ,  après  Slglfmond ,  célèbre  accou, 
cheur  du  Brandebourg,  qui  ait  bien  fait  fentir  que  cette  inclinaifon  de  la  matrice  étoit 
un  obftacle  à  l'accouchement  naturel  ;  on  peut  joindre  encore  à  Deventer  la  differtation 
de  Muller  de  uteri  fitu  obliquo  in  gravidis.  argent.  1731  Jn-40.  Le  dofteur  Fried  Médecin 
de  Strasbourg  ,  qui  s'eft  acquis  une  grande  réputation  dans  l'art  des  accouchemens ,  en- 
feignoit  à  fes  difciples  ,  au  rapport  de  M.  Smart ,  Médecin  de  Dantzic ,  dans  fa  difierr. 
de  jucundis  falutiferis  œque  ac  nocivis  ,  imprimée  à  Strasbourg  en  1736  ,  que  l'obliquité  de 
la  matrice  dépendoit  communément  d'une  fituaîîon  extraordinaire  du  placenta  dans  l'u- 
terus,  c'eft-à  dire  de  ce  qu'au  lieu  d'être  implanté  au  fond  de  l'utérus,  il  l'eft  à  l'un 
des  côtés  de  cet  organe ,  ce  qui  en  rompt  l'équilibre  ,  fct  fait  que  fon  orifice  fe  tourne 
vers  le  côté  droit  ou  gauche  du  baffin  ,  ou  bien  antérieurement  ou  poflérieurement.  Cela 
a  été  mis  encore  dans  un  plus  grand  jour  par  M.  Bcehmer ,  célèbre  Profeffeur  de  Halle, 
dans  fa  diff.  de  fitu  uteri  gravidi  à  fede  placentte  in  utero  Sec  Chapman  néanmoins  , 
très-habile  accoucheur  Anglois,  s'il  ne  nie  pas  entièrement  cette  obliquité  de  la  matrice, 
la  révoque  du  moins  en  doute  ,  dans  fon  traité  des  accouchemens.  L'adhérence  du  pla- 
centa à  la  circonférence  interne  de  l'orifice  de  la  matrice  rend  auffi  l'accouchement 
difficile  &c  dangereux  ,  comme  l'ont  fait  voir  Hoomitu  ,  accoucheur  Suédois ,  &  Brunnet 
dans  fa  differt.  fur  ce  fujet  publiée   à    Strasbourg  en    1730. 

(fc)  Vid.  Ruyfch.  thefaur.  ana.t.  II.  tab.  III,  &  Cel.  hehnJJreùi  diff,  de  partu  laforiofe 
nafçentibus  çapitonibuj.  Lipf.   1743  édita. 
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coulement  prématuré  des  eaux ,  dont  la  préfencé  favorife  beaucoup  l'accouche- 
ment ;  30.  Si  elle  eft  affez  imprudente  ou  ignorante  pour  ne  pas  remédier 
aux  caufes  les  plus  légères  qui  peuvent  s'oppofer  à  l'accouchement  ,  8t  dé- 
livrer la  femme  ,  en  accélérant  la  fortie  de  l'enfant,  ou  en  le  tirant  elle-mê- 
me avec  peu  de  peine  lorfqu'il  fe  préfente  naturellement ,  ou  d'une  manière 
qui  en  rend  l'extraâion  facile  ;  comme  par  exemple  ,  s'il  y  avoit  un  ou  deux 
pieds  de  l'enfant  hors  de  l'orifice  de  la  matrice,  8c  que  la  fage-femme,  au  lieu 
de  le  tirer  par  les  pieds  ,  comme  elle  le  devroit ,  les  repouffât  dans  le  ven- 
tre, &  rendit  par-là  l'accouchement  difficile  ,  ou  caufât  même  la  mort  de  la 
mère  6c  de  l'enfant. 

I  I  I. 

3<\  De  la  III0.  Les  caufes  qui  rendent  l'accouchement  difficile  de  la  part  de  Tenfant 
pan  de  l'en.  font .  jO^  je  tr0p  ^e  vojume  Je  \a  tête  ,  foit  qu'elle  foit  telle  naturellement» 
membranes  ou  par  maladis  ,  comme  dans  l'hydrocéphale  :  z°.  les  monftruoiltés  quelcon- 
dans  îefquel-  ques,  comme  fi  l'enfant  a  deux  têtes  ,  deux  corps,  Sec.  a0,  la  mort  de  l'en- 

Ies  il  eft  ten-  >        '  ,.,  ,  .  c  ■        -i       i  o, 

fermai  fant  ,  parce  qu  il  ne   peut  alors  exciter  par  les  mouvemens  les  douleurs  cC 

les  efforts  de  la  mère  ,  comme  le  fait  un  enfant  vivant  8c  robufte  :  40.  la 
mauvaife  iituation  du  fœtus ,  foit  qu'il  foit  mort  ou  en  vie  ,  lorfqu'elle  s'é- 
carte beaucoup  de  la  naturelle.  J'ai  fait  graver  dans  la  XXXIII.  pi.  fig.  4-12  $ 
plufieurs  de  ces  fituations  contre-nature  qui  rendent  très-fouvent  l'accouche- 
ment difficile,  Se  quelquefois  même  imooffible  ,  &  l'on  peut  en  voir  un  beau- 
coup plus  grand  nombre  dans  les  Auteurs  qui  ont  traité  ex  profejfo  des  ac- 
couchemens  (a)  ;  50.  le  trop  peu  d'épaiffeur  8t  de  force  des  membranes  de 
l'amnios  ,  qui  fait  qu'elles  fe  rompent  plutôt  qu'elles  ne  le  devroient ,  &  laif- 
fent  couler  prématurément  les  eaux ,  ce  qui  produit  un  accouchement  fec  , 
comme  on  dit,  8c  difficile  ;  &  6°.  enfin  le  trop  de  force  ou  de  ténacité  de 
ces  membranes ,  par  lefquelles  elles  réfiftent  trop  long-tems  à  leur  rupture,  Se 
empêchent  ou  retardent  quelquefois  par-là  la  fortie  de  l'enfant. 

I  V. 

*uei  eft'      L'accouchement  eft  d'autant  plus  difficile  ,  qu'il  fe  trouve  un  plus  grand 

(a)  Le  pins  ancien  Auteur  qui  ait  donné  des  figures  des  fituations  contre  -  nature  de 
l'enfant-,  eft  Encharius  Rhodion  ,  Médecin  de  Francfort  Se  mon  compatriote  ,  dans  fon  li- 
vre de  yartu  hominis  ,  qui  fut  imprimé  d'abord  en  allemand  ,  vers  le  commencement  dtî 
16e.  fiécle ,  à  Francfort  fur  le  Mein  in  -8°.  £4  enfuite  plufieurs  fois  en  latin  dans  la 
même  ville  ,  à  Paris  en  1535  ,  à  Venife  en  1536,  8c  en  plufieurs  autres  lieux  ;  on  l'a 
traduit  aufii  en  différentes  langues  :  &  tel  eft  le  mérite  de  cet  ouvrage,  qu'il  a  été  pen- 
dant long-tems  prefque  le  feul  livre  qui  fervît  de  guide  aux  accoucheurs  chez  prefque  tous 
les  nations  de  l'Europe.  Rhodion  a  été  fuivi  par  Jacques  Rulff ,  de  Zurich  ,  &  par  confé- 
quent  aufiî  Allemand  ;  ce  dernier  a  fait  repréfenter  encore  beaucoup  de  fituations  de 
fœtus  dans  fon  anatomie  allemande  ,  imprimée  in-folio  à  Strasbourg  avec  figures,  en  1741, 
Se  dans  fon  traité  latin  de  conceptu  &  generanone  ,  qu'il  donna  après  en  1554  ,  en  faveur 
des  étrangers.  Après  ce  dernier  ,  Paré,  Guillemeau ,  Scipion  ,  Mercurius ,  Viardel ,  Mauri. 
•ceau  ,  Volter  ,  Peu  ,  Sigifmond  ,  Solingen  ,  Dcventer  ,  Dionis  ,  Melli,  Hornius ,  Widerman  , 
tiè's- habile  accoucheur  de  la  cour  de  Vienne  ,  font  les  feuls  Auteurs,  que  je  fçache,  qui 
ayent  fait  graver  /'ufqu'ici  des  figures  de  fœtus ,  relativement  à  la  pratique  des  accouche- 
Riens» 
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nombre  de  ces  caufes  qui  concourent  à  le  rendre  tel.  Dès  que  le  Médecin  dans  ces  di. 
ou  le  Chirurgien  eft  appelle  pour  une  femme  en  travail  ,  ou  qui  refient  des  ve^s  cir" 
douleurs  femblables  à  celles  de  l'accouchement  (a) ,  il  doit  s'informer  avant  ie  devoir  d'u 
tout  ,  ii  elle  eft  à  terme  ou  non,  c'eft-à-dire  h"  elle  eft  parvenue  au  neuviè-  Médecin  ou 
me  mois  de  fa  groffeffe  ;  fi  on  s'apperçoit  à  l'extérieur  de  quelque  chan-  g^n%  'rilf* 
gement  dans  le  bas-ventre  ,  la  tumeur  que  forme  l'enfant  étant  ordinaire- 
ment plus  baffe  lorfqu'il  a  fait  la  culbute  ;  s'il  découle  des  parties  génita- 
les une  humeur  muqueufe  ,  le  plus  fouvent  un  peu  fanguinolente  ;  8c  fur- 
tout  on  demandera  fi  en  touchant  la  femme  avec  le  doigt,  on  a  fenti  l'orifice 
de  la  matrice  ouvert  ,  8c  la  faillie  que  font  les-  eaux ,  en  difiendant  les  mem- 
branes qui  les  renferment,  ou  fi  cet  orifice  eft  encore  fermé  ,  comme  il 
a  coutume  de  l'être  pendant  tout  le  cours  de  la  groffeffe.  Car  fi  le  véritable 
tems  de  l'accouchement  n'eft  pas  encore  arrivé  ,  fi  l'enfant  ne  préfente  au-* 
cune  partie  ,  s'il  n'y  a  point  de  vraies  douleurs  (b) ,  fi  l'orifice  enfin  de  la 
matrice  ne  s'ouvre  pas ,  non-feulement  il  faut  ne  faire  aucune  tentative  avec 
la  main  pour  délivrer  la  femme  ;  mais  s'abftenir  auffi  avec  le  plus  grand 
foin  de  tous  les  médicamens  deftinés  à  hâter  le  travail  ;  on  laiffera  la  femme 
en  repos  ,  ou  on  la  fera  mettre  au  lit  ;  on  lui  appliquera  fur  l'abdomen  des 
fachets  médicinaux,  ou  une  grande  pièce  de  linge  où  de  flanelle  trempée  dans 
une  décoétion  de  plantes  difcuflives  8c  fortifiantes ,  qu'on  renouvellera  très^ 
fouvent  :  un  Médecin  fage  8c  prudent  prefcrira  en  même  tems  à  l'intérieur, 
fuivant  la  diverfité  des  cas  ,  des  remèdes  propres  à  adoucir  8c  à  diffiper  les. 
fauffes  douleurs  ;  celles-ci  en  difparoiffant  font  fouvent  place  aux  vraies  ,  8c 
l'accouchement  fe  termine  enfuite  heureufement  dans  le  tems  fixé  par  la 
nature.  Il  eft  très-commun  ,  au  contraire,  qu'il  devienne  très- difficile  ,  ou  qu'ij 
en  coûte  même  la  vie  à  la  mère  8c  à  fon  fruit  ,  fi  par  fon  imprudence  ,  celle 
de  la  fage-femme  ou  des  aflîftans ,  ou  éguillonnée  enfin  par  les  fauffes  dou-* 
leurs  ,  qu'elle  n'a  pas  encore  appris  à  diftinguer  des  vraies  faute  d'expé* 
rience ,  elle  fait  des  efforts  prématurés  pour  fe  délivrer  de  fon  fruit  ;  mais 
s'il  s'eft  écoulé  environ  neuf  mois  depuis  la  conception  ,  enforte  que  le  ter- 
me naturel  de  l'accouchement  foit  venu  ,  ce  qui  eft  indiqué  par  la  dilatation 
de  l'orifice  de  la  matrice  ,  dont  on  s'affure  par  le  toucher  (  voy.  pi.  XXXIÎL. 
fig.  i.  )  ;  par  la  préfence  des  vraies  douleurs  ,  qui  en  partant  de  la  régions 
des  lombes  8c  de  l'ombilic ,  vont  fe  terminer  au  pubis  ;  par  le  tremblement 
violent  qui  agite  les  membres ,  8c  fur-tout  les  jambes  ;  par  le  tenefme  con- 
tinuel qui  fatigue  la  malade  ,  8c  particulièrement  par  une   tumeur  ronde   &Ç 

(a)  Pour  éviter  la  prolixité  ,   je  ne  dis  rien  ici  de  l'accouchement  naturel  &  des  caufes 
qui  le  déterminent  ;  je  fuppofe  qu'on  s'en  eft  inftruit   ailleurs. 

(b)  On  a  coutume  de  divifer  les  douleurs  de  l'accouchement  en   vraies  &  en  fauffes   j 
on  appelle  vraies  celles  qui  arrivent  après  le  terme  révolu  de  la  groftefle  ,  ou  du  moins! 

Jorfqu'elle  tend  à  fa  fin ,  &c  qui  commençant  par  les  lombes  s'étendent  enfuite  par  les  aî- 
nés jufques  aux  parties  génitales.  Les  fauffes  douleurs  font  celles  qui  fe  font  principale^ 
ment  fentir,  comme  les  douleurs  de  colique,  à  la  partie  fupérieure  &  au  milieu  du  ven- 
tre ,  &  qui  proviennent  de  vents  ,  d'un  mauvais  régime ,  ou  d'autres  caufes  femblables , 
elles  n'indiquent  point  l'accouchement  ;  en  outre  l'orifice  de  la  matrice  fe  dilate  dans  les 
vraies  douleurs ,  au  lieu  qu'il  refte  fermé  dans  les  fauffes.  Veyei  la  pi.  XXXIIL  fig.  \, 
Jstt.  C, 
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oblon<me  qui  fe  préfente  à  l'orifice  de  l'utérus  ,  6c  qui  étant  formée  pa? 
la  tête  de  l'enfant  ,  qui  preffe  contre  l'orifice  ,  ne  lailfe  pas  lieu  de  doutée 
que  tout  ne  fe  difpofe  à  un  accouchement  naturel  :  la  femme  dans  ces  cir- 
conftances ,  placée  convenablement  fur  un  lit ,  ou  fur  Une  chaife  particulière 
deflinée  à  cet  ufage  ,  doit  faire  tout  ce  qu'il  lui  eft  ordonné  pour  con- 
courir à  fa  délivrance  ,  au  moyen  dequoi  l'accouchement  fe  termine  pour 
l'ordinaire  très-heureufement.  Dès  que  l'enfant  eft  né  ,  on  lui  lie  le  cordon 
d'une  manière  convenable ,  8t  on  le  remet  enfuite  à  une  femme  ;  le  Chirur- 
gien paffe  après  cela  la  main  dans  la  matrice  pour  voir  s'il  ne  s'y  trouve- 
roit  pas  un  fécond  enfant  ou  quelque  mole  ,  Se  enfin  fi  le  placenta  tient  en- 
core ou  non  à  fes  parois  ;  s'il  eft  libre  ,  on  le  retire  avec  la  main  ,  comme 
l'indique  la  figure  13  de  la  pi.  XXXIII ,  &  comme  nous  l'expoferons  plus  bas 
plus  en  détail ,  mais  s'il  eft  encore  adhérent  à  la  matrice  ,  on  l'en  détachera 
tout  doucement  avec  les  doigts.  Au  furplus  ,  fi  malgré  la  dilatation  de  l'o- 
rifice utérin  &C  l'accroiffement  gradué  des  bonnes  douleurs  ,  le  travail  n'a- 
vance pas  ,  on  ne  peut  fe  difpenfer  alors  de  recourir  à  des  moyens  plus  effi- 
caces. 

V. 

Comment  on  Mais  avant  de  les  détailler  ,  nous  ferons  remarquer  encore  qu'en  France , 
due  la  km-  gç  c\iez  beaucoup  d'autres  nations  ,  on  accouche  les  femmes  dans  leur  lit , 
de°r  àPi°aUccoù-  au  ^eu  qu'en  Allemagne  on  les  place  ordinairement  pour  cela  fur  une  chaife 
ehement.  particulièrement  confacrée  à  cet  ufage  (a) ,  Se  qui  eft  repréfentée  pi.  XXXIIL 
fi".  r4.  Cette  dernière  manière  me  paraît  devoir  être  préférée  par  bien  des 
raifons  >  &t  fur-tout  en  ce  que  la  femme  étant  affife  fur  le  fiége  C  ,  échan- 
cré  de  façon  que  le  coccix  ait  toute  liberté  de  céder ,  en  pouffant  fes  pieds 
contre  terre  ,  en  s'appuyant  fur  le  doffier  de  la  chaife  A ,  6c  en  empoignant 
fortement  les  bras  DD,  fait  des  efforts  infiniment  plus  grands;  outre  que  la 
face-femme  ,  Se  celles  qui  lui  écartent  les  jambes  Se  les  genoux  ,  ou  qui  la 
foutiennent  par  derrière,  en  lui  affermillant  les  épaules,  ont  beaucoup  plus 
de  facilité  à  l'approcher  de  toute  part,  ôc  peuvent  par  conféquent  la  fecou- 
rir  plus  efficacement.  Dans  quelques  pais  ,  où  l'on  n'a  pas  la  chaife  parti- 
culière dont  nous  parlons  ,  on  y  fupplée  en  joignant  Se  attachant  fortement 
enfemble  deux  chaifes  ordinaires  égales  ,  entre  lefquelles  on  laiiîé  un  ef- 
pace  d'environ  huit  pouces  ;  on  y  place  la  femme  de  façon  que  chacune 
de  fes  feffes  porte  fur  l'une  des  deux  chaifes ,  Se  que  l'anus  6c  les  parties 
génitales  repondent  à  l'intervalle  qui  fe  trouve  entre  les  deux  chaifes  ,  au 
moyen  dequoi  l'os  facrum  6c  le  coccix,  libres  de  toute  compreflïon  ,  fe  prê- 
tent plus  facilement  à  la  fortie  de  l'enfant  (b).  En  Allemagne  ,  beaucoup  de 
gens  parmi  le  peuple  des  villes  et  de  la  campagne  ,   font  en  ufage  de  faire  af- 


(<0  Quoique  les  femmes  accouchent  ordinairement  affifes  ou  couchées,  elles  peuvent 
le  faire  Sa  le  font  effectivement  fouvent  debout;  c'eft  ce  qui  arrive  fur-tout  aux  filles, 
qui  étant  devenues  enceintes  furtivement ,  veulent  faire  enforte  que  leur  accouchement 
ne  s'ébruite  pas  ;  cette  manière  d'accoucher  eft  encore  allez  commune  chez  les  femmes 
du  peuple. 

(fc)  Van- Home  nous  apprend  qu'en  Suéde  bjen  des  femmes  accouchent  de  cette  façon. 

feoir 
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feoir  la  femme  qui  doit  accoucher  ,  fur  le  genoux  de  fon  mari ,  ou  d'une 
autre  femme  robufte  ,  afïis  fur  une  chaife  ordinaire  ;  ils  l'embraffent  Se  l'af- 
fermilTent  en  lui  paflant  les  bras  autour  du  corps  ,  tandis  que  d'autres  fem- 
mes lui  foutiennent  8c  lui   écartent  les  cuiffes. 

V  I. 

La  connoiffance    la  plus  importante  pour  les  fages-femmes  Se  les   accou- ;mCombien!l 
cheurs ,  eft  celle  de  la  difpoiition  de  l'orifice  de  la  matrice,  6c  c'en:  par  l'a-  chirurgien 
natomie  ,  ou  du  moins  parles  figures  que  nous  avons  fait  graver (  pL  XXIX.  ^c.0U.cHur^. 
fîg.  2.  L.  6C  pi.  XXXIII.  fig.  1.  ),  ou  par  celles  qui  fe  trouvent  dans  les  ou-  ferame  d'à-" 
vrages  des  anatomiftes ,   6c  dans  les  traités   d'accouchemens ,  qu'on  acquerra  v0.''une  con° 

.—  /->  j    •  •  j  1  11      noiffance 

cette  connoilfance.  Un  ne  doit  pas  ignorer  que  pendant  tout  le  tems  de  la  très-exaaede 
groffeffe ,  l'orifice  de  la  matrice  eft  fi  exactement  fermé  ,  qu'il  peut  à  peine  l'orifice  ute- 
recevoir  la  pointe  du  petit  doigt  ,  6c  qu'il  refte  dans  cet  état  jufqu'aux  appro-  nn* 
ches  de  l'accouchement  ;  lorfque  les  vraies  douleurs  fe  font  fentir ,  il  fe  dilate 
peu-à-peu  au  point  de  pouvoir  admettre  facilement  d'abord  un  doigt  6c  en- 
fuite  un  plus  grand  nombre  ;  les  membranes  qui  renferment  le  fœtus  fe  pré- 
fentent  à  cette  ouverture  fous  la  forme  d'une  veffie  diftendue  par  de  l'eau ,  6c 
l'on  peut  fouvent  diftinguer  avec  les  doigts  ,  à  travers  les  mêmes  membra- 
nes ,  quelle  eft  la  partie  de  l'enfant  qui  a  pu  s'engager  dans  l'orifice  de  la 
matrice,  ou  qui  en  eft  voifine,  ce  qui  fournit  un  indice  très-fûr  d'un  ac-1 
couchementprêt  à  fe  faire,  6c  d'autant  plus  prochain  ,  que  l'orifice  fe  trouve 
plus  dilaté.  Pour  procéder  convenablement  à  l'examen  de  cet  orifice  ,  le 
Chirurgien  accoucheur  ou  la  fage  -femme,  font  appuyer  la  femme  en  travail 
contre  un  mur,  ou  la  font  coucher  en  travers  fur  un  lit  ,  6c  lui  ayant  fait 
écarter  6c  fléchir  les  cuiffes  vers  le  ventre  ,  ils  introduifent  doucement  le 
doigt  indice  6c  celui  du  milieu  ,  ou  du  moins  l'un  des  deux ,  après  les  avoir 
oints  d'huile  ,  par  le  vagin  jufqu'à  l'orifice  de  la  matrice  (  voy.  pi.  XXXIII. 
fig.  1.  ),  6c  examinent  avec  la  circonfpe£tion  requife  s'il  eft  encore  fermé 
ou  s'il  eft  ouvert  ;  6c  ,  dans  ce  dernier  cas ,  s'il  l'eft  peu  ou  beaucoup.  On 
peut  encore  apprendre  par-  là  fi  l'accouchement  eft  fort  prochain  ou  encore 
éloigné,  ôc  fi  l'orifice  de  l'utérus  correfpond  exactement  au  milieu  du  va- 
gin ,  comme  dans  la  figure  1  ,  ou  s'il  incline  de  quelque  côté  ,  6c  par  con- 
séquent fi  la  matrice  conferve  fa  fituation  droite  ou  verticale  ,  préfage  d'un- 
accouchement  heureux,  ou  fi  elle  n'en  a  pas  pris  une  plus  ou  moins  obli- 
que ;  on  fçaura  de  plus ,  fi  c'eft  la  tête  ,  un  pied  ,  une  main  ,  ou  telle  autre 
partie  de  l'enfant  qui  fait  effort  pour  fortir ,  d'où  l'on  pourra  connoître  avec 
certitude ,  fi  l'accouchement  fera  facile  ou  difficile  ,  6c  ce  qu'il  eft  à  propos 
de  faire  pour  le  favorifer ,  fans  perdre  un  tems  précieux,  comme  l'ont  très-ju- 
dicieufement  remarqué ,  entr'autres ,  Deventer  ,  Van  -  Horne  6c  Widcman ,  dans 
leurs  excellens  ouvrages  fur  les  accouchemens  ;  car  fi  on  ne  s'aiîure  d'une 
manière  précife  'de  l'état  où  l'orifice  de  la  matrice  fe  trouve  ,  on  ne  peut 
rien  faire  qu'au  hazard ,  6c  tout  ce  qu'on  tente  eft  incertain  ;  mais  il  faut  fai- 
fir  pour  cet  examen  fi  important ,  l'intervalle  des  douleurs  :  lorfqu'elles  re- 
commencent ,  il  faut  le  céder,  6c  le  continuer  enfuite  quand  elles  auront  calmé. 
Tom.  II.  Hhh 
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V  I  I. 

Quelle  eft      Ces  notions  fondamentales   fuppofées ,  le  premier  foin  du  Médecin  ou  3a 
ûs  Sr    Chirurgien  qui  approche  une  femme  en  travail,  doit  être  de  demander  à  l'ac- 
lorfqu'U  fe     coucheufe  ,   li  l'enfant    fe  préfente    bien   ou  non   au    partage  ;   la   fituation 
nîrjufe  onde!  regardée  comme  la  plus  naturelle   &   la   plus  avantageufe  ,  eft  celle   où  le 
fœtus   a  la  face  tournée  vers  l'inteftin  re£tum  ,  l'occiput  vers  la  veftie,  le  vertex 
directement  contre  l'orifice  de   la  matrice  ,  5c   les   pieds  contre  le  fond  de 
cet  organe  (  voy.  pi.  XXXIII.  fig.  i.  ).  Quand  les  chofes  font  difpofées  de  cette 
manière,  l'accouchement  fe  termine  ordinairement  à  fouhait;  mais  toutes   les 
autres  fituations  de  l'enfant  font  réputées  extraordinaires  Se  moins  naturelles  : 
il  y  en  a  encore  deux  cependant  qu'on   pourrait  en  quelque    forte  compter 
parmi  les  naturelles ,  ou  du  moins  comme  en  approchant  de  fort  près  ,  puif- 
qu'elles    n'empêchent  pas   toujours  l'enfant  de  venir  au   monde  vivant    fans 
le  fecours  de  l'art ,  Se  que  lorfqu'on  a  befoin  de  quelque  fecours ,  l'accouche- 
ment préfente  beaucoup  moins  de    difficulté  que  dans  toutes  les  autres  fitua- 
tions   où   il  peut  fe  trouver.  L'une  de  ces  pofitions  moins  défavorables  ,  eft 
celle   où  le  fœtus  commence  par  préfenter  les  pieds  (  voy.  fig.  j.  )  à  l'orifice 
de  la  matrice   (a)  ;   Se  l'autre  ,  celle  où  il  préfente  les  deux  feftes  à  l'orifice 
de  la  vulve  ,  enforte  qu'il  s'efforce  de  fortir   de   la  matrice  par  le  derrière  } 
ayant  le  corps  comme  en  double  (voy.  fig.  4.).  Dans  ces  deux  dernières  fitua- 
tions   l'accouchement  n'efl:  pas   toujours    aufil    facile    Se  auffi    heureux  que 
dans  la  première  ;  en  effet,  fi  quelque  habile  accoucheur  ne  vient  alors  au  fe- 
cours   de   la   femme  Se  de  l'enfant ,   il  eft  très-fort   à   craindre  que  ce   der- 
nier ,  arrêté  trop  long-tems  au  partage,  ne  périffe  enfin  pendant  le   travail  , 
en  conféquence  de  la  violente  compreftion  qu'il  fouffre  ,  ainfi  que  le  cordon 
ombilical.  Cependant  fi  l'enfant  préfente  d'abord  les  pieds  les  premiers  ,  non- 
feulement  il  ne  court  pas  tant  de  danger  ,  mais  on  le  tire   encore  plus  aifé- 
ment  ÔC  plus  promptement  que  quand    il   eft  en   double  ,  pourvu   qu'on  s'y 
prenne  comme  il  convient,   Se  qu'on  puirte  fe  procurer  une  fage-femme  en- 
tendue ,  ou  un  habile  accoucheur  :  je  dirai  même  plus  ;  cette  fituation ,  lorf- 
que  tout  va  bien  d'ailleurs  ,  peut  être  envifagée  comme  la  plus  favorable  de 
toutes  pour  le  Chirurgien  ,  5>c  j'ofe  même  prefque  dire  pour  la  femme ,  puif- 
que  c'eft  celle  qui  offre  le  plus  de  facilité  pour  la  délivrer ,  comme  on  le  verra 
plus  en.  détail  par  ce  que  nous  dirons  plus  bas  ;  toutes  les  autres  fituations  con- 
tre-nature du  fœtus  {b)  ne  rendent  pas  feulement  l'accouchement  laborieux, 
mais  y  oppofent  encore  pour  l'ordinaire  un  obftacle    infurmontable ,  Se  jet- 
tent l'enfant  Se  la  mère  dans   le   plus    grand  péril  ,   à   moins   qu'une  main 
habile  8c  fecourable  ne  parvienne  à  changer  la  mauvaife  fituation  de  l'enfant, 
&.  le  tirçr. 

VIII. 

Conduite  à      Quelle  que  foit  la  fituation   de  l'enfant,    fi  elle  ne  fe  montre  pas  à  dé-» 

Eficir  quand 

(a)  Les  Romains  appclloient  les  enfansqui  viennent  au  monde  de  cette  manière  Agrippx. 

(b)  Ces  fituations  vicieufes  peuyent  varier  à  l'infini  ;  j'en  ai  fait  graver  quelques-unes 
%  5.6.  7.  8.  9.  10.  11.  11» 
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couvert ,  par  la  fortie  d'un  pied  où  d'une  main*  hors  de  l'orifice  de  la  ma- ,a  {ltuaî'orî 
trice  ,  on  cherchera  à  s'en  éclaircir  par  la  fage-femme  ,  ou  fi  l'ont  craint  nLin-Ue 
d'être  induit  en  erreur  par  fon  ignorance ,  qui  eft  fouvent  portée  à  un  point 
incroyable,  on  travaillera  à  s'en  aflurer  foi-même  ,  en  introduifant  avec, 
circonfpeûion  ,  comme  nous  l'avons  dit  plus  haut  (  §  VI  ) ,  quelques  doigts 
dans  la  matrice  ,  ou  même  la  main  entière ,  fi  fon  orifice  eft  fuffifamment 
dilaté  ,  &  que  les  doigts  ne  fuffifent  pas  (a)  ,  en  prenant  pour  cela  le  tems 
où  les  douleurs  font  fufpendues.  Si  la  tête  fe  préfente  la  première ,  de  la 
manière  dont  nous  l'avons  expofé  ci-devant  (  §  VIL  )  ,  ce  qu'on  n'a  pas  de  peine 
à  reconnokre  par  la  tumeur  égale  ôc  ronde  que  forment  les  membranes  de 
l'enfant  (b) ,  ôc  qu'on  trouve  par  conféquent  ,  en  parlant  les  doigts  ou  la 
main  dans  le  vagin ,  que  l'enfant  eft  bien  fitué  ,  fans  pourtant  que  l'accou- 
chement falle  du  progrès  ,  cela  dépend  alors  ou  de  la  mère  ,  comme  fi 
elle  a  trop  de  fang  ou  fi  elle  eft  trop  foible ,  fi  elle  a  les  parties  génitales 
trop  étroites  ,  fermées ,  occupées  par  une  tumeur  ,  ou  la  matrice  dans  une 
fituation  oblique  ,  ôcc  ;  ou  de  l'enfant ,  dont  le  tête  fe  trouve  trop  grofie  ,  ou 
fe  préfente  à  l'orifice  de  la  matrice  autrement  qu'elle  ne  devroit  ,  comme 
par  le  menton  ,  par  le  vifage  ,  par  les  oreilles  ,  ou  par  l'occiput  ;  la  difficulté 
de  l'accouchement  doit  encore  être  imputée  à  l'enfant ,  lorfqu'il  préfente  une 
épaule  ,  le  bras,  la  poitrine,  le  dos,  ou  d'autres  parties  peu  convenables  ôc 
enfin  quand  il  eft  monftrueux  ,  ayant  deux  têtes  ,  deux  corps ,  ou  telle  autre 
difibrmité  femblable.  Si  les  forces  ôc  les  vraies  douleurs  manquent ,  quoique 
le  fœtus  foit  dans  une  fituation  naturelle  ,  ou  que  l'étroitefle  des  parties, 
comme  il  arrive  fi  fouvent  aux  femmes  qui  accouchent  pour  la  première 
fois,  ou  le  volume  un  peu  trop  confidérable  delà  tête  de  l'enfant,  retardent 
le  progrès  du  travail  ,  on  tâchera  de  l'accélérer  en  donnant  à  la  femme 
des  alimens  ôc  des  médicamens  fortifians ,  preferits  par  un  habile  Médecin, 
ôc  en  introduifant  dans  le  vagin  une  main  ointe  d'huile,  qu'on  dirige  vers  l'os 
facrum  ,  ôc  avec  laquelle  on  repouiTe  le  coccix  en  arrière  ,  pendant  les  dou- 
leurs ,  afin  d'élargir  la  voie  peu-à-peu  ;  en  fe  conduifant  ainfi  ,  les-forces 
ôc  les  vraies  douleurs  renaiflent  pour  l'ordinaire  ,  à  moins  que  quelqu'autre' 
obftacle  ne  s'y  oppofe  ,  ôc  l'accouchement  fe  termine  fouvent  bientôt  après 
de  la  manière  la  plus  heureufe  (c).  Si  c'eft  l'abondance  du  fang  qui  le  retarde 
on  aura  recours  à  la  faignée  ;  fi  les  voies  font  trop  étroites  ôc  trop  féches , 
particulièrement  chez  les  femmes  déjà  âgées  ,  qui  en  font  encore  à  leur  pre- 
mière couche  ,  il  fera  à  propos  de  les  oindre  fouvent  avec  du  beurre  ,  de 
la  graille ,  de  l'axonge ,  de  l'huile ,  ou  avec  quelqu'autre  fubftance  émolliente 

(a)  Les  mains  petites  &  grêles  font  les  plus  propres  à  cette  opération  ;  celles  qui  font  gref- 
fes îk  épaiiïes  font  très-incommodes  pour  la  femme  ,  &  lui  caufent  beaucoup  de  douleurs. 
-  (b)  Les  ignorans  ,  8c  ceux  qui  manquent  d'attention  ou  d'expérience ,  ont  fouvent  pris 
pour  la  tête,  l'épaule  ,  la  feffe,  le  genou,  le  coude,  ou  d'autres  parties ,  &  cette  mé- 
prife  a  été  funelte  à  la    mère  Se  à  l'enfant. 

(i)  Volterus ,  Chirurgien  Allemand  ,  dans  fon  traité  des  accouchem.  pag.  iiî.  ^ap- 
porte le  cas  très-mémorable  d'une  femme  ,  qui  ayant  été  grofle  pendant  fept  fois  ,  ne 
put  jamais  accoucher  naturellement ,  à  caufe  de  l'étroitene  du  paflfage ,  &  à  laquelle 
on  fut  toujours  obligé  de  tirer  fes  enfans  par  morceaux. 

Hhhij     • 
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de  cette  efpèce,  &.  de  les  dilater  peu-à-peu  8t  graduellement,  d'abord  avec  les 
doigts,  £c  finalement  avec  la  main  entière  ,  comme   nous  l'expoferons  bientôt 
plus    au  long.  Si  le  vagin  fe  trouve  bouché  par  quelque  membrane  contre- 
nature  ,   on  l'emportera   avec  le  rafoir,   les  cizeaux  ou  le  biflouri  ,  de  la 
manière   dont    nous   l'avons    expliqué   plus   haut  (  chap.  147.  )  ;  lî  la  tumé- 
faction  des  lèvres  de  la  vulve  fait  obftacle  à  la  fortie  de  l'enfant,  on  y  appli- 
quera   chaudement  de   tems   en   tems  des  fomentations  ou  des  cataplafmes 
émolliens  8t  réfolutifs ,  faits  avec  les  fleurs  de  camomille ,  de  fureau  ,  de  bouil- 
lon blanc ,  8t  les  feuilles  de  mauves ,  d'althea  ,  ou  d'autres   femblables ,  cui- 
tes dans  le  lait  ;  fi  c'eft  quelque  tumeur ,  un  fungus  ,  ou  une  excroiffance  char- 
nue ,  fitués  dans  le  vagin ,  qui  rendent  l'accouchement  difficile ,  on   les  extir- 
pera de  la  façon  dont  nous  l'avons  enfeigné  plus  haut  (  chap.  149.  )  ;  enfin, 
fi  la  trop    grande   étroiteiîe    des  voies  réfultant   de  la  callofité  du  vagin,  ou 
de  l'orifice  de  la  matrice,  oppofe    un  obftacle  infurmontable  à   l'accouche- 
ment ,  ou    que   l'utérus  venant  à   fe  déchirer  l'enfant   tombe  dans  la  cavité 
du  ventre ,  il  ne  refte  plus  alors  qu'une  feule  reflburce  ,  encore  eft  elle  bien 
trifte ,  c'elt  celle  de  l'opération  céfarienne  ,  comme  nous  l'avons   expofé  fore 
au  long  au   chapitre  CXlII.  en  traitant  de  cette  opération  ;   mais  s'il  ne  fe 
trouve   aucun  de  ces  empêchemens  de   la  part   de  la   merê  ,  Se  que  malgré 
la  bonne  fituation  de  l'enfant  ,   &C  des  vraies    douleurs  ,  le    travail  n'avance 
pas  à  raifon  de  l'étroiteffe  du  paffage  ,  on  commencera  par  faire  uriner  la  fem- 
me ,  &   on  la  mettra  enfuite  dans  une  fituation  convenable  ,  c'efi-à-dire  tranf- 
verfalement  fur  un   lit   ou    fur  une  table    propre   à  cet  ufage  ,  6c  couverte 
d'un  drap  en  plufieurs  doubles  ,  ou   enfin  fur  un  petit    lit   particulièrement 
deftiné  à  cet  ufage   (voy.  pi.  XXXIII.  fi  g.   15.  )  ;  on  lui  fait  pofer    les    les 
feffes  fur  le  bord  du  lit  ou  de  la  table,  &  écarter  convenablement  les  cuiffes 
par  des  aides  ,  afin  que  l'enfant  fe  porte  un  peu  en  bas  par  fon  propre  poids , 
Se   que  l'accoucheur  ait  plus  de  facilité  à  introduire  fa  main  dans"  la  vulve  Se 
dans  le  vagin  ;  d'autres  femmes  ,  fituées  à  chaque   côté  de  la  femme  en  tra- 
vail ,   l'affermiiTent  folidement,  en  lui  faififfant  les  genoux  Se  les  épaules,  Se 
lui  tiennent  les  jambes  Se  les  cuiffes  bien  écartées  ;  enfuite  l'accoucheur   ou 
la  fage-femme  ,   debouts  ou   afiîs  fur  un  petit  fiége  au-devant  de  la  femme  , 
introduifent  dans  le  vagin   Se  jufques  dans  la    matrice  s'il   eft  pofîîble  ,  les 
doigts ,  ou  même  la  main  entière  ,  qu'ils  ont  frottés  auparavant  avec  de  l'huile  , 
un  onguent   ou  de  la  graiffe,  Se  dilatent  tout  doucement  Se.  de  plus  en  plus 
l'orifice  du  vagin,  fur-tout  dans  les  femmes  qui  n'ont  point  encore  accouché, 
Se  l'orifice  propre  de  la  matrice  5  ils  s'efforcent  même  ,  particulièrement  pen- 
dant les  douleurs,  de  rendre  le  haffin  même  plus  large  ,  en  repouffant  le  coc- 
cix  en  arrière  avec  le   dos  de  la  main.  Par  cette  manœuvre ,  la   tête  a   cou- 
tume de    defeendre    peu -à -peu  dans  le   vagin  Se  de  fe  préfenter  enfin  à  fon 
orifice  lorfqu'on  retire  la  main  ;  ii  on  peut  la  faiiir  ,   on  la   tire  avec  dou- 
ceur,   finon  ,   en  cas  que  les  douleurs  manquent  ,  on   les   ranime   par    des 
remèdes  fortifians ,  dont  on  continue  l'ufage  jufqu'à  ce  que  la  femme  foit  par- 
faitement délivrée  [a).  Si  les  membranes  qui   contiennent  les  eaux  font  trop 

(a)  Il  eft  à  remarquer  que  les  douleurs  manquent  rarement  lorfqu'on  fait  agir  la  main 
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fortes  ou  trop  dures  pour  fe  roinpre  d'elles-mêmes  ,  quoique  l'orifice  de 
la  matrice  foit  fufîifammenr  dilaté  ,  &  qu'on  fente  avec  les  doigts  la  tête  de 
l'enfant  derrière  ces  membranes  ,  il  faut  les  ouvrir  enfin  avec  les  ongles , 
des  cizeaux,  ou  un  crochet,  iî  elles  retardent  trop  l'accouchement,  ou 
que  la  femme  s'affoibliife  ;  mais  on  ne  doit  en  venir  là  que  quand  l'orifice 
de  la  matrice  eft  dilaté  au  point  qu'il  faut ,  parce  qu'en  procurant  prématuré- 
ment la  fortie  des  eaux ,  on  augmenteroit  les  difficultés  <k  l'accouchement. 
Du  refte ,  quelque  laborieux  qu'il  foit ,  on  s'abftiendra  fbigneufement  de  tous 
les  inftrumens  artificiels  ,  ÔC  l'on  s'en  tiendra  uniquement  au  fecours  des 
mains ,  tant  que  les  forces  de  la  femme  fe  foutiennent  ,  &  que  l'enfant 
eft  cenfé  vivant  (a)  ;  car  en  failant  ufage  des  inftrumens ,  on  peut  offenfer  très- 
grièvement  la  mère  ou  fon  fruit,  ou  même  les  faire  périr  tous  les  deux  ;  mais 
ii  les  forces  manquent  à  la  femme,  &  qu'elle  foit  menacée  d'une  prompte  mort , 
on  fe  conduira  différemment  :  il  faut  alors  tirer  au  plutôt  l'enfant  par  les 
pieds ,  ou  fi  l'impofiibilité  d'introduire  la  main  dans  la  matrice  ne  le  permet 
pas,  on  fe  déterminera  enfin  à  le  tirer  avec  des  inftrumens;  il  vaut  mieux  en 
en  effet  fauver  tout  à  la  fois  la  mère  Se  l'enfant,  s'il  eft  poffible  ,  en  fe  fer- 
mant à  propos  des  infttrumens,  que  de  s'expofer  à  perdre  l'un  Se  l'autre,  par 
un  excès  de  confiance  aux  forces  de  la  nature ,  en  lui  laifîant  tout  faire  , 
comme  il  arrive  fouvent  aux  Chirurgiens  trop  timides  ou  ignorans  (b)  ;  nous 
reviendrons  encore  ci-après  fur  cette  matière  (c). 

I  X," 

Il  eft  important  d'obferver  ,  que  quoique  la  fituation  de  l'enfant,  dans  la-     Reniarque 
quelle  il  a  la  tête  appliquée  contre  l'orifice  de  la  matrice  ou  du  vagin  ,  foit  importante 
réputée  la  plus  naturelle  de  toutes  ,  il  n'en   eft  pas  moins  vrai  qu'elle  rend  fixation'  d* 
fouvent  l'accouchement  fi    difficile,     qu'il    eft   abfolument    impoffible    que  l'enfant  qui  fe 
l'enfant  forte  vivant,  foit  naturellement  ,  foit  parle  fecours  de  la  main.  Cela  u^6 "tei p,af* 
arrive  lorfque,  par  les  raifons  alléguées  plus  haut ,   8t  fur-tout  par  l'obliquité  que  ceùe-cî 
de  la   matrice  (<i) ,  ou  par  quelqu'autre  caufe  encore  ,  le  vertex  de  l'enfant eft  enclilv<^ 

dans  la  matrice ,  comme  nous  venons  de  le  dire  ;  elle  y  caufe  une  irritation  qui  eft 
ordinairement  fuivie  de  douleurs   affez  vives. 

(a)  On  peut  lire  utilement  fur  cette  matière  une  dirtertation  de  mon  compatriote  Cor. 
neille  Gladbach  ,  imprimée  à  Leyde  in.40.  en  1732  ;  il  y  établit  que  dans  tous  les  accou- 
chemens  difficiles ,  il  ne  faut  recourir  aux  inftrumens   que  dans  la  plus  urgente   nécefiité, 

(£>)  M.  Deifch  dans  fa  differtation  publiée  à  Strasbourg  en  1740.  in-40.  fur  l'ufaga 
des  inftrumens  dans  les  accouchemcns ,  a  prouvé  qu'ils  font  fouvent  néceffaires  ,  contre 
ceux  qui  veulent  abfolument  les  proferire. 

(e)  Nous  remarquerons  ici  qu'Hippocrate  ,  Celfe  ,  Paul  d'JEgine  ,  Aetius  ,  Si  les  autres  an- 
ciens Médecins ,  quoiqu'ils  ayent  donné  des  préceptes  fur  l'extraction  des  enfans  morts 
dans  la  matrice  ,  n'ont  prefque  rien  dit  de  celle  des  enfans  vivans  mal  fitués  ,  ce  qui  prouve 
qu'ils  n'étoient  pas  fort  verfés  dans  l'art  de  tirer  ces  enfans  ;  choie  d'autant  plus  furp re- 
liante que  Celfe  a  parfaitement  bien  écrit  fur  l'extraction  des  fœtus  qui  ont  perdu  la  vie 
dans  la  matrice  ,  £k  indiqué  la  manière  de  les  retourner  &  de  les  amener  par  les  pieds  :  il  eft 
étonnant  que  cet  Auteur  n'ait  pas  confeillé  qu'on  tint  la  même  conduite  à  l'égard  des  en- 
fans en  vie  qui  fe  préfentent  dans  une  fituation  contre-nature. 

{d)  Sigifmvnd,    autrefois  célèbre    accoucheur  de  la   cour  de   Brandebourg,  eft  !ç 
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ne  correfpond  pas  à  l'axe  du  vagin,  mais  plutôt  aux  parties  latérales  du  baffin; 
ou  qu'il  préfente  les  côtés  de  la  tête  ou  le  vifage  à  l'orifice  de  l'utérus ,  com- 
me dans  les  fig.  8  8c  9  ,  ou  bien  les  oreilles  ou  l'occiput.  Les  ignorans  ac- 
cufent  ordinairement  en  pareil  cas  ,  la  groiTeur  de  la  tête  du  fœtus,  mais  c'eft 
pour  l'ordinaire  fans  aucun  fondement,  puifque  cette  partie  ne  fe  trouve  fou- 
vent  pas  plus  groffe  qu'elle  n'a  coutume  de  l'être,  &  qu'en  outre  elle  a  déjà 
franchi  l'orifice  extrêmement  étroit  de  l'utérus.  Ce  qui  fait  ordinairement  alors 
la  grande  difficulté  de  l'accouchement  ,  fur-tout  quand  la  tête  fe  préfente  de. 
côté  ou  par  les  oreilles  ,  c'eft  l'angle  plus  ou  moins  confidérable  qu'elle 
forme  avec  le  cou,  8c  la  réfiftance  que  font  les  épaules ,  fortement  appuyées 
contre  les  os  du  baffin  ,  réfiftance  qui  élude  fouvent  tous  les  efforts  de  la 
nature  8c  de  l'art ,  parce  que  la  tête ,  à  caufe  de  fa  rondeur  Si  de  fa  furface 
gliffante ,  ne  donne  pas  allez  de  prife  à  la  main  pour  pouvoir  être  tirée  ou 
repouffée  dans  un  autre  endroit ,  d'où  il  arrive  qu'elle  s'engage  infenfiblement 
toujours  davantage  ,  ainfi  que  le  cou ,  dans  le  détroit  du  baffin  ,  St  que  l'en- 
fant eft  enfin  forcé  de  périr  par  la  compreffion  violente  qu'il  éprouve.  Auffi 
les  plus  grands  accoucheurs  ne  redoutent  rien  tant  que  cette  fituation  du  fœtus , 
dont  les  apparences  favorables  en  ont  fouvent  impofé  aux  plus  habiles  ;  Se 
il  n'en  eft  point  qu'ils  ne  lui  préfèrent  ,  parce  que  dans  toutes  les  autres 
on  peut  ordinairement  introduire  la  main  dans  la  matrice ,  faifi'r  l'enfant  par 
les  pieds  ,  &  le  tirer  de  cette  manière  ;  au  lieu  que  quand  l'enfant  eft  forte- 
ment arrêté  par  la  tête  (a)  2>C  par  les  épaules  dans  le  détroit  du  baffin  ,  où 
il  eft  pouffé  pour  l'ordinaire  obliquement ,  &C  de  façon  que  la  tête  fait  angle 
avec  le  corps  ,  outre  que  l'efpoir  d'une  heureufe  délivrance  eft  caufe  qu'on 
néglige  d'abord  communément  les  fecours  qui  auroient  pu  la  procurer,  & 
lorsqu'on  fe  ravife  enfuite  ,  le  Chirurgien  trouve  une  difficulté  infurmontable  à 
paffer  la  main  dans  le  vagin  ou  dans  la  matrice  ,  8c  par  conféquent  à  chan- 
ger la  mauvaife  fituation  du  fœtus,  enforte  que  ne  pouvant  être  d'aucun  fe- 
cours à  la  mère  ni  à  fon  fruit ,  il  eft  obligé  d'être  le  trifte  témoin  de  la  mort 
de  l'un  St  de  l'autre  (b). 

X. 

Quelle  eft  la      L'inutilité   de  tous  les  moyens  qu'on  a  mis  en  ufage  pour  favorifer  l'ac- 

méthode  de   couchement  dans  la  circonftance  dont  il  s'agit  ,  Se   la  crainte  trop  bien  fon- 

Paifin  dans  ^ée  de  déchirer  &  de  faire  périr  l'enfant  encore  vivant ,  lorfqu'on  fe  fert  des 

don.  crochets  &  des  forceps  ordinaires  ,  ou  d'autres  femblables   inftrumens  tran* 

chans  ,  auxquels  on  ne  doit  jamais  avoir  recours  que  dans   la  plus   preffante 

néceffité  ,  eft  fans  doute  ce  qui  a  engagé  Pàlfin,,  célèbre  Chirurgien  de  Gand, 

avec  qui  j'ai  vécu  autrefois  amicalement  en  Hollande  ,  à  imaginer  une  efpèce 

d'inftrument  à  deux  branches ,  dont  chacune  eft  terminée  par  une  efpèce  de 


premier  qui  ait  donné  des  notions  exaftes  de  cette  obliquité  de  la  matrice  ,  de  l'aveu 
même  de  Deventer ,  qui  en  a  traité  enfuite  avec  foin ,  ainfi  que  Van-Home  ;  voye\  la  ze. 
note  du  premier  §  de  ce  chap. 

(a)  On  dit  alors  qu'elle  en  enclavée. 

(b)  Voye\  le  CXIII.  chap.  fur  l'opérât,  céfar.  j$  VI.  &  ailleurs  ;  de  même  que  Deventer , 
Hernius ,  ia  Motte ,  Chapman  ,  Manningham  ,  Se  autres  Auteurs. 
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cuiller  lifte  &C  évafée  ,  qui  étant  appliquée  à  chaque  côté  de  la  tête  de  l'en- 
fant ,  peuvent  fervir  à  le  tirer  ,  fans  qu'on  ait  à  craindre  de  lui  déchirer  cette 
partie,  ou  de  lui  caufer  quelqu'autre  dommage  con(idérable(  voy.  pi.  XXXIil. 
fig.  16.  )  :  la  véritable  grandeur  de  l'initrument,  telle  qu'elle  m'a  été  envoyée  , 
eft  du  double  plus  force  que  celle  que  j'ai  fait  repréiénter  dans  la  planche  à 
laquelle  je  renvois.  Du  relie ,  Palfin  veut  qu'on  en  faffe  principalement  ufage 
lorfque  l'enfant  eft  encore  en  vie ,  ou  qu'on  n'a  pas  du  moins  une  certitude 
entière  de  fa  mort  (a);  car  il  arrive  fouvent  que  la  compreffion  à  laquelle  il 
eft  trop  long-tems  expofé  dans  le  détroit  des  os  du  baftîn ,  le  rend  ii  foible  , 
que  ne  donnant  plus  aucun  ligne  de  vie  ÔC  étant  réputé  mort,  on  le  met 
cruellement  en  pièces  en  voulant  le  tirer  avec  des  crochets  tranchans.  Je 
me  fuis  fervi  dans  ces  occafions  du  forceps  de  Palfin  ,  mais  c'a  été  fans  fuc^ 
ces  ;  fi  on  ne  comprime  que  doucement  la  tête  avec  cet  inftrument  ,  l'enfant 
qu'on  a  foiblement  faili  ,  n'obéit  pas  aux  efforts  qu'on  fait  pour  le  tirer  ;  &  fi 
on  la  prefte  avec  plus  de  force ,  il  eft  à  craindre  qu'on  ne  l'écrafe ,  les  os  en 
étant  encore  fi  tendres.  Inftruit  de  cela  par  l'expérience  ,  je  tâchai  de  corriger 
l'inftrument,  en  unifiant  les  deux  branches  par  une  virole  mobile  ,  afin  qu'il 
pût  embrafter  plus  efficacement  la  tête  de  l'enfant  ;  mais  malgré  cette  correc- 
tion ,  je  n'ai  pas  mieux  réuffi  (f>)  :  on  n'a  donc  fouvent  d'autre  parti  à  pren- 
dre dans  cette  fâcheufe  circonftance  ,  que  l'opération  céfarienne ,  ou  de  tirer 
l'enfant  mort  ou  vivant ,  pour  fauver  la  mère  ,  avec  les  crochets  tranchans  re- 
préfentés  pi.  XXXIIL  fig.  17  ou  18,  ou  autres  inftrumens  femblables.  Nous 
propoferons  cependant  encore  ci-après  (  §  XX  Se  XXI.  ) ,  quelques  moyens 
particuliers  ,  à  l'aide  defquels  on  eft  quelquefois  parvenu  à  dégager  la  tête; 
enclavée.         — 

X  I. 

Si  le  fœtus  fe  trouve  dans  quelqu'une  des  fituations  contre-nature  que  pré-      Ce  qu'on 
fentent  les  fig.   5.  6.  7.  8.  9.  10.    n.    iz.  ou  qu'on  voit  çà   6c  là  dans  les  ?°rf  ufa'Je  f 
planches  de  Rhodion  ,  de  Riff  ■>  de  Scipion  Mercurius  ,  de  Wdfchïus ,   de  Guil-  tuation  de 
hmeau  ,  de  Mauriceau  ,  de  Voltcr  ,  de    Peu ,  de  Viarid  ,  de  Sigifmond  ,    de  ''enfant  eft 
Deventer  ,  de  Melli ,  Se  d'autres  Auteurs  ,  il  eft  impoffible  que  l'accouchement  re."  re"na  ^ 
ait  une  bonne   iftue  ,   à  moins  qu'on  ne  change  cette   mauvaife  iituation  de 
l'enfant ,  en  le  tournant  convenablement  avec  la  main  ;  c'eft  l'unique  moyen 
d'arracher  la  mère  5c  fon  fruit  à  la  mort  dont   ils  font  également    menacés  ; 
car  ni  les  efforts  de  la  nature  ,  ni  ceux  de  la  femme  ,  ni  aucun  des  remèdes 

(a)  C'eft  ainfï  que  me  l'a  rapporté  l'ami  de  qui  je  tiens  l'inftrument  de  Palfin  ;  car 
celui-ci  n'a  rien  imprimé  ,  que  je  fçache  ,  fur  cette  matière. 

(6)  J'ai  cependant  fait  naître  à  d'autres ,  &  particulièrement  aux  Anglois ,  l'idée  d'à* 
jouter  de  nouvelles  perfections  encore  au  forceps  de  Palfin  .-  les  accoucheurs  de  cette 
nation  en  ont  enfin  imaginé  un ,  qui  eft  déjà  connu  communément  fous  le  nom  de 
forceps  anglois  {voy.  pi.  XXXIX).  Le  célèbre  Boehmer  l'a  fait  graver  dans  le  Compendium 
des  accouchemens  de  Manningham  ,  64  j'en  parlerai  moi-même  ci-après  plus  au  long  § 
XXII.  M.  Schlichting ,  Médecin  d'Amfterdam  ,  a  décrit  &.  repréfenté  depuis  peu  dans  f? 
nouvelle  embryologie,  une  autre  cfpèce  de  forceps,  qu'il  dit  être  celui  de  Roonhuys , 
le  plus  fameux  accoucheur  du  dernier  fiécle ,  Se  il  en  vante  beaucoup  l'utilité  pour  pla* 
fleurs  cas. 
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qu'on  donne  pour  hâter  l'accouchement ,  ne  peuvent  rien  dans  cette  occafion  ; 
loin  qu'ils  puilîènt  corriger  la  fituation  vicieufe  de  l'enfant  ôc  la  rendre  natu- 
relle ,  il  eft  bien  plutôt  à  craindre  que  l'enfant  Se  la  mère  ne  foient  enfin  forcés 
de  périr,  le  premier,  par  la  violente  compreffion  qu'il  fouffre  de  la  part  de 
la  matrice  contre  les  os  du  baffin ,  ÔC  la  féconde  ,  par  l'épuifement  des  forces  . 
par  une  perte  de  fang  exceffive  ,  par  la  gangrené  de  l'utérus,  par  le  déchire- 
ment de  cette  partie  (a) ,  ou  qu'il  ne  lui  refte  du  moins ,  û  elle  échappe  au 
danger,  quelque  incommodité  confidérable.  On  doit  donc  n'avoir  rien  de  plus 
preflé  que  de  tourner  ôc  de  retirer  l'enfant  ,  en  introduifant  habilement  la 
main  dans  la  matrice  ,  après  l'avoir  frottée  auparavant  avec  de  l'huile.  On 
trouve  d'autant  plus  de  difficulté  à  tourner  l'enfant ,  que  fa  fituation  ,  ainfi  que 
celle  de  la  matrice,  font  plus  obliques.  Les  Auteurs  ,  particulièrement  ceux 
des  derniers  fiécles  ,  ont  propofé  beaucoup  de  manœuvres  pour  parvenir  à 
cette  fin  ,  mais  la  plupart  font  abfurdes  ,  dangereufes  ,  5c  ordinairement  im- 
praticables (b).  Il  n'y  a  pas  de  moyen  plus  sûr  ni  plus  commode  pour  tour- 
ner l'enfant  ôc  en  délivrer  la  mère ,  fur-tout  lorfqu'il  fe  préfente  fort  oblique- 
ment ,  que  d'introduire  prudemment  ôc  promptement  la  main  dans  la  ma- 
trice (  voy.  pi.  XXXIII  fig.  6.  10.  5c  n  )  ,  de  chercher  les  pieds  du  fœtus, 
Se  de  le  tirer  peu-à-peu  par  là  ,  lorfqu'on  les  a  bien  faifis.  C'eft  la  régie  la  plus 
importante  ÔC  la  plus  générale  qu'on  puifle  établir  dans  tous  les  cas  où  l'en- 
fant eft  mal  finie ,  5c  c'eft  auiïi  celle  dont  nous  croyons  devoir  recommander 
le  plus  fortement  l'obfervation  aux  jeunes  Chirurgiens.  La  plupart  des  an- 
ciens ,  moins  habiles  ÔC  certainement  moins  expérimentés  que  les  modernes 
dans  la  pratique  des  accouchemens ,  veulent  qu'on  amené  la  tête  de  l'enfant  à 
l'orifice  de  la  matrice  ,  toutes  les  fois  qu'il  préfente  quelque  autre  partie 
que  ce  foit  ;  mais  l'étonnante  conftriétion  de  l'utérus  pendant  le  travail , 
jointe  à  la  rotondité  ôc  à  la  lubricité  de  la  tête  du  fœtus ,  s'oppofent  pref- 
que  toujours  à  ce  qu'on  puifle  ,  dans  un  efpace  aufll  étroit  ,  parvenir  à  re- 
tourner l'enfant  5c  à  rétablir  la  fituation  naturelle  ;  les  efforts  qu'on  feroit 
obligé  de  faire  pour  cela  ,  ne  feraient  pas  fans  danger  ;  on  pourrait  compri- 
mer Se  bleffer  grièvement  le  cerveau  ,  un  œil ,  ou  quelqu'autre  partie  de  la 
tête  ,  en  fahïflant  cette  dernière  avec  la  force  qui  feroit  nécelTaire  pour  la  ré- 
duire à  la  poiition  naturelle.  C'eft  donc  un  précepte  ridicule  ,  nuifible ,  Se 
défavoué  par  l'expérience,  que    celui   qui  ordonne  de  retourner  l'enfant   de 


(a)  Perfoniie  ne  doute  que  la  matrice  ne  fe  rompe  quelquefois  dans  les  accouchemens 
difficiles .-  j'en  ai  vu  un  exemple  près  d'Altorf ,  fur  une  femme  de  Nuremberg ,  £t  j'ai 
donné  le  détail  de  ce  cas  très-remarquable  ,  dans  ma  difTertation  de  fœtu  ex  utero  gravide 
mortua  mature  excidendo  ,  £<  enfuite  dans  les  Mém.  des  Cur.  de  la  Nature  ,  tom.  I. 
obf.  176.  p.  397.  Voyef  auffi  Piftor  differt.  de  fœtu  erupto  utero  in  abdomen  prominente 
jn-40.  Strasb.  1726  ;  &c  l'hifroire  d'une  rupture  de  matrice  ,  obfervée  &  décrite  à  Altorf 
en  1736  par  Belinger ,  qui,  à  cette  occafion  ,  rapporte plufieurs  autres  exemples  du  même 
accident. 

(fc)  Comme  par  exemple  ,  lorfqu'ils  preferivent  de  tourner  l'enfant  de  façon  "qu'il 
préfente  la  tête  comme  à  l'ordinaire  à  l'orifice  de  la  matrice  ,  quand  il  vient  par  les 
pieds ,  les  bras ,  les  ferles ,  l'épaule  ,  le  ventre  ,  Stc. 

cette 
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cette  manière  ,  dans  tous  les  cas  ou  il  préfente  toute  autre  partie  que  la  tête  ; 
je  ne  ferois  pas  même  éloigné  du  fentiment  de  la  Motte,  qui  ,  en fuppofant 
même  qu'on  pût  ramener  la  tête  de  l'enfant  à  fa  fituation  naturelle  ,  aime 
cependant  mieux  encore  le  tirer  par  les  pieds  (a)  ;  car  il  eft  ordinairement 
plus  facile  Se  plus  court  de  faifir  ces  derniers  Se  de  s'en  fervir  pour  tirer  l'en- 
fant ,  que  de  remettre  la  tête  dans  la  fituation  où  elle  doit  être  naturelle- 
ment ;  en  procédant  de  cette  façon  ,  la  femme  fe  trouve  tout-à-coup  déli- 
vrée de  fon  fardeau  8c  l'enfant  fort  communément  en  vie ,  au  lieu  que  quand , 
après  beaucoup  de  travail  ,  on  eft  enfin  parvenu  à  mettre  la  tête  de  l'en- 
fant dans  la  fituation  naturelle,  l'accouchement  n'eft  pas  fini  pour  cela,  ni  la 
femme  délivrée  ;  elle  n'en  eft  pas  plus  avancée  qu'au  commencement ,  Se 
l'on  eft  encore  obligé  ,  pour  achever  l'ouvrage  ,  de  s'en  remettre  à  la  na- 
ture ,  qui  y  trouve  fouvent  de  grandes  difficultés  ,  fur-tout  lorfque  l'enfant 
préfente  la  tête  un  peu  de  côté  ,  ou  qu'il  eft  malheureufement  accroché  par 
une  épaule  ,  ou  que  la  femme  enfin  a  perdu  fes  forces  :  on  eft  encore  réduit 
dans  ces  triftes  circonftances ,  après  bien  du  tems  &  des  peines  perdues  ,  à 
aller  chercher  les  pieds  de  l'enfant ,  Se  ,  par  furcroi  d'infortune ,  la  tête,  for- 
tement comprimée  par  l'orifice  de  la  matrice  ,  empêche  que  la  main  de  l'ac- 
coucheur ne  puifle  parvenir  jufqu'à  eux  ,  ou  rend  du  moins  la  chofe  ex- 
trêmement difficile.  Tandis  qu'on  temporife,  l'enfant  qu'on  auroit  pu  tirer  en 
vie  8t  dans  toute  fa  vigueur  ,  périt  dans  la  matrice  ou  pendant  qu'on  en 
fait  l'extraction ,  &  la  femme ,  dont  les  forces  s'affbibliflent  toujours  davan- 
tage ,  fubit  fouvent  enfuite  le  même  fort  :  on  eft  même  quelquefois  obligé  «, 
pour  tâcher  de  la  fauver ,  d'en  venir  à  la  cruelle  8t  dernière  refiburce  des 
crochets ,  avec  lefquels  on  tire  l'enfant.  Concluons  donc  qu'il  vaut  infiniment 
mieux  le  tirer  à  bonne  heure  par  les  pieds ,  que  de  s'obftiner  à  vouloir,  par  un 
travail  pénible  &.  fouvent  infructueux ,  réduire  la  tête  à  la  fituation  naturelle. 

X  I  I. 

Avant  de  nous  engager  plus  particulièrement  dans  le  détail  de  ce  qu'il  y     En  queU 
a  à  faire  pour  retourner  l'enfant  Se  le  tirer  par  les  pieds ,  nous  croyons  de- cas  i!  faut  le 
voir  expofer  quels  font    en  général  les  principaux  cas  où  ces  opérations  de-  retourner* 
viennent   indifpenfablement  néceiîaires  ;  elles  le  font  i°.  dans  toutes  les  oc- 
cafions  où  l'enfant  préfente  à  l'orifice  de  la  matrice  toute  autre  partie  que  la 
tête  ,  8t  toute  autre  partie  de  la  tête  que  le  vertex ,  ou  qu'il  n'a  pas  la  face 
tournée  du  côté   du  reftum  (  voy.  dans  la  pi.  XXIII.  les  fig.  5.6.  7.  8.  9.  10. 
11.  8c   11.);    i°«  dans  tous  les  cas  où   il  fort  ,  outre  la  tête,  quelqu'autre 
oartie  de  la  matrice,  6c  fur- tout  le  cordon  ombilical,   fuppofé   que  la  fage- 
femme  ou  l'accoucheur  ne  puiffent  pas  le  faire  rentrer  de  façon  qu'il  ne  ref- 
forte  plus  par  les  nouvelles  douleurs  ;  3°.  toutes  les  fois  que  l'enfant  préfente 
à  l'orifice  de  la  matrice  un  côté  de  la  tête  ,  comme  les  oreilles ,  le  vifage  ,   le 
menton ,  l'occiput ,  comme  on  le  voit  fig.  8.  8t  9.  ;  40.  quand  il  fe  préfente 
par  le  dos ,  ou  par  le  ventre,  comme  dans  les  fig.  5.  8t  7  ;  50.  lorfque  l'en- 
fant ,  quoique  très-bien  fitué  ,  fe  trouve  cependant  trop  long-tems  arrêté  dans 

(aj  Voyei  fon  tr.  des  accouchera,  liv.  III.  chap.  31. 

Tom*  II,  I  i  i 
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le  baiïîn  ,  par  quelqu'une  des  eau  Tes  dont  nous  avons  déjà  parlé  en  partie  ^ 
Se  que  les  accidens  donnent  lieu  de  craindre  pour  fa  vie  Se  pour  celle  de  la 
mère  ;  de  ce  nombre  font  une  perte  de  fang  exceffive  ,  l'épuifement  des  for- 
ces de  la  femme  ,  les  convuliîons  Se  l'épilepiïe.  Dans  toutes  ces  circonf- 
tances  ,  comme  la  mère  Se  fon  fruit  font  dans  le  danger  de  mort  le  plus  im- 
minent ,  on  ne  peut  trop  fe  hâter  de  tirer  l'enfant  par  les  pieds  ,  en  faifant 
gliffer  la  main  fous  fon  vifage ,  fa  poitrine  8c  fon  abdomen  ;  car  il  eft  beau- 
coup plus  fur  Se  plus  avanrageux  en  pareil  cas  ,  de  tirer  au  plutôt  l'enfant 
de  cette  manière  ,  tandis  que  fes  forces  Se  celles  de  la  mère  fe  foutien- 
nent  ,  que  de  perdre  un  tems  confidérable  en  voulant  le  retourner ,  ce  qui 
eft  prefque  toujours  préjudiciable  à  l'un  Se  à  l'autre.  6°.  On  fe  conduira  de 
même  quand  le  cordon  fort  avant  la  tête  de  l'enfant  ,  car  fi  on  ne  fe  pref- 
foit  de  le  tirer  par  les  pieds  ,  il  périrait  bientôt  nécelîairement  par  la  com- 
prefllon  du  cordon  ,  puifque  toute  circulation  eft  alors  interrompue  entre  la 
mère  Se  lui.  70.  Enfin  ,  il  faut  prendre  le  même  parti ,  lorfque  la  matrice  fe 
trouve  fituée  obliquement ,  quoique  l'enfant  foit  parfaitement  bien  difpofé , 
parce  qu'on  a  communément  moins  de  peine  alors  à  tirer  l'enfant  par  les 
pieds,  qu'à  remédier  à  cette  obliquité  de  la  matrice,  Se  à  la  remettre  dans 
fa  fituation  naturelle  ,  bien  qu'on  y  réufiîlîe  quelquefois.  Dans  tous  ces  diffé- 
rens  cas ,  8c  autres  femblables ,  il  vaut  donc  mieux  ,  par  plufieurs  raifons  , 
Se  particulièrement  pareeque  tout  délai  ferait  dangereux  ,  accélérer  l'ex- 
traûion  de  l'enfant,  que  de  la  retarder  un  peu  trop ,  comme  l'ont  très-foli- 
dement   prouvé  ,  entr'autres  ,  Deventcr  ,    Rornius  {a)  ,  la  Motte  ,    Chapman 


Se  Mannigham. 


XIII. 


Particulière-  Parmi  les  fituations  contre-nature  de  l'enfant  qui  peuvent  ,  comme  nous 
"fort  anbtts  l'avons  dit,  varier  à  l'infini,  l'une  des  plus  dangereufes  Se  des  plus  commu- 
delamatrice.  nés  tout  enfemble,  eft  celle  dans  laquelle  une  main  ou  un  bras  fe  préfentent 
au  paOage  ou  font  déjà  fortis  ,  comme  on  peut  le  voir  fig.  Il  ;  Se  c'eft  celle 
aufli  que  nous  citerons  d'abord  pour  exemple.  Si  dans  le  commencement  du 
travail  ,  8c  avant  fur-tout  que  les  eaux  foient  écoulées ,  on  fent  donc  à  tra- 
vers les  membranes  qui  les  contiennent ,  la  main  de  l'enfant  ,  il  faut  que 
l'accoucheur  lui  pince  Se  lui  preffe  les  doigts  avec  les  fiens  ;  cela  fuffit  fou- 
vent  pour  qu'il  la  retire  de  lui  -  même ,  Se  au  lieu  de  la  main  ou  de  l'a- 
vant-bras  ,  il  préfente  enfuite  quelquefois  les  pieds  ou  la  tête  ;  Se  dans  ce 
dernier  cas  ,  il  n'eft  point  rare  que  l'accouchement  fe  termine  d'une  manière 
naturelle  (b)  ;  mais  fi  les  eaux  font  déjà  forties ,  il  ne  fert  de  rien  alors  de 
pincer  les  doigts  de  l'enfant,  parce  qu'il  fe  trouve  trop  à  l'étroit  dans  la  ma- 
trice pour  pouvoir  retirer  la  main.  La  plupart  des  Anciens  veulent ,  en  pa- 
reil cas  ,  que  l'accoucheur  repouffe  la  main  de  l'enfant  dans  la  matrice  , 
qu'il  conduife  la  tête  à  l'orifice  ,   8c  qu'il  s'en  remette  pour  le  refte  à  la  na. 

(a)  Lib.  cit.  chap.  VIII. 

{b)  Sigifmond ,  accoucheur  de  la  plus  grande  fagacité ,  eft  le  premier  qui  en  ait  fais 
2a  remarque,  comme  l'obferve  Devswr  ,  en  la  répétant  après  lui. 
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tore ,  en  attendant  patiemment  l'accouchement  naturel.  Mais  comme  cette 
manœuvre  exige  un  travail  pénible ,  qui  eft  fouvent  en  pure  perte ,  8c  qu'elle 
expofe   en  outre  la   mère  à  un  grand  péril ,  en  ce  qu'on  y  confirme  un  tems 
précieux  8t  le  plus  favorable  à  l'extra£tion  de  l'enfant ,  il  vaut  mieux  cher- 
cher les  pieds  de  ce  dernier ,   8t  terminer  l'accouchement  par-là  ,  dès  qu'on 
les   a  trouvés.  En  effet ,  fî  l'enfant  préfente  le  bras  hors  de  l'orifice  de  l'u- 
terus  ,  il  faut  qu'il  foit  fitué  tranfverfalement  dans  la  matrice  ,    enforte  que 
fa  tête  6c  fon  cou   foient  dans  un  côté  de  cet  organe  ,  8t  la  poitrine  ,  le 
ventre  ,   8t  les   extrémités   inférieures   dans    l'autre  ,  de    façon  que  le  corps 
ne  pourra  jamais  fuivre  le  bras  ;  fi  on  tire  celui-ci  avec  violence ,  comme  le 
font  encore    aujourd'hui    quelques  accoucheurs  imprudens  ,  on  le  fera  bien 
avancer  dans  le  vagin  jufqu'à  l'épaule  ,    mais    l'enfant  ne  fortira  pas  pour 
cela  de  la  matrice  ,  à  moins  qu'il  ne  fût  très-imparfait  ou  très-petit ,  com- 
me j'en  ai  vu  quelquefois  ;  s'il  a  acquis  fa  perfection  ,  on  lui  arracherait  plu- 
tôt le  bras  en  le  tirant  par  cette  partie  ,    qu'on   ne  parviendroit  à  lui  faire 
franchir  l'orifice  de  la  matrice  ,  fur-tout  s'il  eft  d'un  volume  un  peu  confidéra- 
ble.  Or  ,  comme  la  mère  8c  l'enfant  peuvent  bientôt  périr  ,   ainfi  qu'il  arrive 
fouvent ,   fi  on  ne  change  la  fituation  du  dernier ,  les  remèdes  étant  en  pa- 
reil cas  de  peu  ou  de  point  d'utilité  ,  Se  n'y  ayant  aucun  avantage  ,    comme 
on  l'a  déjà  remarqué ,  à  repouffer  le  bras  dans  la  matrice  pour  amener  la  tête 
de  l'enfant  à  fon  orifice ,   le  meilleur  parti  qu'on  ait  à  prendre  ,   eft  d'intro- 
duire au  plutôt  la  main  8c  l'avant-bras  jufqu'au  coude,  fi  le  befo in  l'exige  , 
après  les  avoir  frottés   d'huile  (  voyt\  pi.  XXXIII.  fig.  10  &  11  ),  de  cher- 
cher, de  failir  les  pieds  de  l'enfant,  comme  nous  l'expoferons  dans  peu  plus 
en  détail ,  8c  de  le  tirer  enfin  par  ces  parties  ,    après    l'avoir  retourné  avec 
une  main  ,  tandis  qu'avec  l'autre  on  fait   rentrer  dans  la  matrice  le  bras  qui 
fort  de  fon  orifice.  Mais  ce  n'eft   pas  ordinairement  fans  beaucoup  de  peine 
qu'on  parvient  à  effectuer  ce  que  nous  venons  de  dire  ,   8c  l'exécution  en  eft 
même   quelquefois  impomble ,    fur -tout  lorfqu'on    a   laiffé   l'enfant  pendant 
long-tems  dans  cette  mauvaife  fituation.   Cependant  tout  Chirurgien  prudent 
qui   connoîtra  exactement  la  ftru£hire  de  la  matrice  8c   du   bafîln,  8c  qui  fe 
rendra  bien  attentif  à  la  fituation  de  l'enfant ,   après   avoir  bien  compris  les 
préceptes  que  nous  avons   à    donner  fur  ce  cas  fi  difficile  8c  fi  dangereux , 
n'aura  pas  de  peine  à  voir  enfuite   par  lui-même  la   conduite  qu'on  a  à  tenir 
dans  la  plupart  des  autres  cas  de  la  même  efpèce  ,    où  l'enfant  fe  préfente 
défavantageufement.  Je  n'ajoute  plus    ici   qu'une    remarque  ,  qui  eft   qu'en 
introduifant  la  main  dans  la  matrice  ,  il   faut  toujours  le  faire  avec  la  plus 
grande   circonfpe£tion  ,    afin  de  ne  pas  s'expofer  à  blefier  cet  organe  ,  8c  la 
diriger  fur  la  partie  du  vagin  qui  eft  contigue  au  reâum ,  parce  que  fî  on  la 
portoit  fur  la  partie  fupérieure  de  ce  canal ,  les  os  pubis  l'empécheroient  d'a- 
vancer (a). 

XIV. 

Puis  donc  que  le  procédé  à  fuivre  lorfque  l'enfant  préfente  le  bras  à  l'o-     Suite  as 


(a)  lVedelius  &  enfuite  Huber  ont  donné  chacun  une  belle  diflertation  fur  le  cas  don£ 
il  s'agit,  le  premier  à  Iene  en  1731»  &  le  fécond  à  Gottingue  en  1740.  «1-4». 

lii  ij 
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préceptes  fur  rince  de  la  matrice ,  ou  que  cette  partie  en  eft  déjà  fortie ,  peut  Se  doit  fer- 
es  cas.         v;r  ^  r^g[e  dans  tous  les  autres    accouchemens  contre-nature  ,  il  convient 
de  l'expofer  avec  un  peu  plus  d'étendue.  Pour  accélérer   &  favorifer  en  pa- 
reil   cas   la  délivrance   de  la  femme  ,   la  première   chofe  qu'on  ait  à  faire 
eft  de  lui  procurer  la  fituation  la  plus  commode  qu'il  eft  poffible  ;  cet  article 
eft  ici,  comme  dans  toutes  les  grandes   opérations  de  Chirurgie,    d'une  ex- 
trême importance.  On  placera  donc  la  femme  en  travail  ou  fur   une  de   ces 
chaifes  à  coucher ,  pourvues  d'un   doffier  mobile  ,    que  le  Chirurgien  peut 
abaifîer  à  volonté ,  ce  qui  change  alors  la  chaife  en  une  efpèce  de  lit  (  voy. 
pi.  XXXIII.  fig.  15.),  ou  en  travers  fur  un  lit   ordinaire  ,  ou,  ce   qui    m'a 
fouvent  très-bien  réuffi ,  fur  une  table  ,  ou  enfin  fur  quatre  chaifes  commu- 
nes qui  fe  correfpondent  mutuellement  deux  à  deux  ,   St  fur  lefquelles  on  a 
eu  foin  de  mettre  auparavant  des   couffins   &.  des  linges  plies   en   plufieurs 
doubles.  La  femme  étant  couchée  fur  le  dos ,  fuivant  le  précepte  de  Celfe ,  de 
façon  qu'elle  ait  la  tête  une  peu  baffe ,  St  les  hanches  ,  qui  appuyeront  fur  le 
bord  du  lit ,  de  la  table  ,  de  la  chaife  ,  un  peu  plus  élevées  que  le  refte  du 
corps  ,  on  lui  fera  écarter  Se  fléchir  les  jambes  vers  les  feifes  par  deux  fem- 
mes ou  par  deux  aides  ,  afin  que   la  partie  inférieure  de  l'abdomen   fe    pré- 
fente bien  à  découvert  ,    8c  qu'on  ait  toute  liberté  de  porter  la  main  fur  les 
parties  naturelles  de  la  femme  ,  St  fur  l'enfant  qui  fe  trouve  mal  litué  ;  une 
autre  femme ,  placée  par  derrière  la  femme  en  travail  ,   la   contiendra  forte- 
ment par  les  épaules.  Tout  étant  ainfi  difpofé,  on  examinera  bien  foigneufe- 
ment  quelle  eft  la  main  de  l'enfant  qui  fort  de  l'utérus  [a)  ,  afin  qu'on  puiffe 
juger  avec  plus  de  promptitude  de  quel  côté    du  ventre  les  pieds  font  tour- 
nés ,  &   quel  eft  par  conféquent   l'endroit  où  il  convient  de  les  chercher  de 
préférence.  S'il  réfulte  de   cet   examen  que  les  pieds  de  l'enfant  fe  trouvent 
dans  la  partie  latérale  gauche   de  la  matrice  (  voy.  fig.  11),   le  Chirurgien  , 
après  avoir  graille  fa  main  droite  avec  de  l'huile  ,  de  la  graille  ou  du  beurre, 
l'introduira   doucement  pendant  le  calme  des  douleurs ,  dans  la  matrice  ,  le 
long  du  bras  de  l'enfant  qui  fort  par  fon  orifice ,  &  parvenu  fous  l'aiffelle 
de  ce  même  bras ,  il  repouflera  prudemment  un  peu  le  bras  ,  en  même  tems 
que  la  tête  ,  dans  la  matrice ,  afin  de  fe  procurer  un  plus  grand  efpace ,  8c  d'a- 
voir plus  de  facilité  à  mouvoir  8c  à  faire  pénétrer  fa  propre  main  dans  l'uté- 
rus ;  cela  fait,  il  portera  la  main  ôc  le  bras  plus  profondément ,  mais  fans  vio- 
lence ,  dans  la  matrice  jufques  au  ventre  de  l'enfant,  &C  en  leur  faifant  faire 
de  petits  mouvemens  de  rotation  de  côté  St   d'autre  ,  il  les  fera  gliliér  fur  les 
cuifles  &C  fur  les  jambes,  Se  tâchera  enfin  de  faifir  les  pieds.  On  a  befoin,  pour 
yréuffir  ,    de  beaucoup  de  prudence  &  d'habileté  ,  lorfque  les  pieds  fe  trou- 
vent vers  le  fond  de  la  matrice  ,   8c  qu'ils  font  en  outre  confidérablement 
écartés  l'un  de   l'autre  ,  comme  il  arrive  affez  fouvent  :    d'autres  fois  cepen- 
dant on  termine  affez  promptement  l'accouchement  ,  fur-tout  quand  il  n'y 

(a)  Huber  fe  plaint  dans  fa  diflertation ,  que  dans  le  cas  particulier  dont  il  a  donné  l'hif. 
toire,  il  ne  lui  fut  pas  poffible  de  s'affurer  fi  c'étoit  le  bras  droit  ou  le  gauche  qui  fortoiî 
par  l'orifice  de  la  matrice  ;  il  eft  cependant  très-facile  de  diftinguer  l'un  de  l'autre,  es 
confidérant  attentivement  le  pouce  ou  le  petit  doigt, 


DE    V  ACCOUCHEMENT    DIFFICILE.        437 

a  pas  bien  du  tems  que  le  travail  a  commencé ,  que  la  matrice  ne  s'eft  point 
encore  fort  refferrée ,  8c  que  les  pieds  fe  trouvent  joints  enfemble  :  toutes  les 
tentatives  qu'on  pourroit  faire  pour  tirer  l'enfant,  autrement  que  par  les  pieds , 
feroient  entièrement  infrufrueufes ,  tant  l'orifice  de  la  matrice  ,  violemment 
contracté  ,  oppofe  de  réfiftance  à  l'introduftion  de  la  main  ,  qu'il  faut  cepen- 
dant pour  l'ordinaire  ,  y  faire  entrer  jufqu'au  pli  du  coude ,  comme  on 
peut  le  voir  fig.  10.  8c  11.  Lorfque  le  Chirurgien  fent  fon  bras  fatigué  par  la 
longueur  du  travail  Se  par  la  violente  conftriftion  de  l'orifice  de  la  matrice , 
il  le  retirera  pour  un  peu  de  tems  ,  St  après  lui  avoir  accordé  quelque  re- 
pos ,  il  l'introduira  derechef  dans  la  matrice  ,  ou  fi  cela  lui  paroît  plus  com- 
mode ,  il  y  paiîéra  l'autre  bras ,  avec  lequel  il  ira  chercher  de  nouveau  les  pieds 
de  l'enfant  ;  les  ayant  faifis  ,  il  s'en  fervira  pour  le  retourner  St  en  faire 
convenablement  l'extraction  ;  fur  quoi  il  eft  à  remarquer  ,  qu'il  ne  faut  pas 
le  tirer  ni  directement  en  haut  ,  ni  en  droite  ligne  ou  horifontalement ,  mais 
toujours  en  bas  ,  l'angle  formé  par  les  os  pubis  étant  plus  ouvert  de  ce  côté- 
là,  Se  les  parties  oppofant  moins  de  réfiftance  à  la  fortie  de  l'enfant.  Si  on 
n'a  pu  fe  failïr  que  d'un  feul  pied  (  car  il  eft  rare  en  pareil  cas  qu'on  les. 
trouve  tous  les  deux  en  même  tems  ) ,  on  tirera  doucement  ce  pied  hors  de 
la  matrice  ,  St  on  l'attachera  doucement  avec  un  cordon  ou  une  bande  large , 
afin  de  l'empêcher  de  rentrer;  enfuite  le  Chirurgien  portera  fa  main  le  long 
de  la  partie  interne  de  ce  pied  ,  qui  lui  fera  indiquée  par  le  gros  orteil,  jufqu'à 
la  partie  fupérieure  de  la  cuiffe  du  même  côté  ,  Se  la  faifant  paifer  enfuite  à 
l'autre  cuiffe  (  voy.  fig.  iz  )  ,  il  ira  fe  faifir,  en  defeendant  toujours  le  long  de 
l'extrémité  inférieure,  de  l'autre  pied,  qu'il  amènera  à  l'orifice  de  la  matrice,, 
comme  il  y  a  conduit  le  premier  ;  après  quoi ,  ayant  enveloppé  les  deux; 
pieds  afin  que  la  main  ne  gliffe  pas  defTus ,  Se  pour  avoir  plus  de  prife ,  avec 
un  morceau  de  linge  ou  d'étoffe  de  laine  bien  doux  ,  fec  Se  chaud  ,  il 
achèvera  peu- à-peu  l'extraét-ion  de  l'enfant,  fans  le  retourner  ,  fuppofé  qu'il 
foit  couché  fur  le  ventre  dans  la  matrice.  Lorfque  le  refferrement  de  la  nia^ 
trice  ,  ou  quelqu'autre  obftacle  ,  m'empêche  de  pouffer  ma  main  jufqu'au 
pied ,  je  m'empare  quelquefois  auffitôt  de  la  cuiffe  ,  à  l'aide  de  laquelle  je  re- 
tourne l'enfant ,  je  conduis  le  genou  Se  enfin  le  pied  à  l'orifice  de  l'utérus  5 
j'en  fais  autant  de  l'autre  côté  ,  Se  je  tire  finalement  le  fœtus  par  les  deiP5 
pieds  ,  comme  nous  venons  de  l'expofer. 

X  V. 

Si  à  mefure  qu'on  tire  l'enfant  on  s'apperçoit  qu'il  eft  couché  fur  le  dos ,    Remarques 
comme   dans  la  fig,  3.  on  continue  à  le.  tirer  par  les  extrémités  inférieures  &  précau- 
jufqu'au  ventre  ,  après  quoi  plufieurs  accoucheurs  très-habiles  veulent  qu'on  \1°™S  néc<* 
le  faififfe  par  cette  dernière  partie  Se  par  les  feffes,  afin  de  ne  pas  lui  tordre 
les  cuiffes  St  les  jambes,  St  qu'on  le  retourne  fur  le   ventre.  Si  on   vouloir 
en  achever  l'extraétion  fans   le  retourner  ,  il  feroit  à  craindre  que  le  menton 
ne  vint  à  s'accrocher  aux  os  pubis,  &  que  l'orifice  de  la  matrice,   à   force 
de  ferrer  le  cou  de  l'enfant,  ne  le  fît  périr  miférablement  ,  comme  il  n'eil 
point  rare  que  cela  arrive   par  la  honteufe  imprudence   de  quelques  acçou-, 
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cheurs,  tandis  qu'on  rire  facilement  &  heureufement  pour  l'ordinaire  l'enfant? 
lorfqu'on  a  pris  la  précaution  auparavant  de  le  mettre  convenablement  fur  le 
ventre.  Mais  il  importe  d'examiner  de  quel  côté  on  trouvera  moins  de  peine 
à  le  retourner  ,  afin  d'en  faire  choix  de  préférence  à  l'autre  ;  car  on  obferve 
très-fouvent  qu'on  en  vient  très-aifément  à  bout  par  l'un  des  deux  côtés  ,  au 
lieu  qu'on  n'y  réuffiroit  au  contraire  que  très- difficilement  par  l'autre,  8c  en 
rifquant  très-fort  de  lui  tordre  le  cou.  On  éprouve  ordinairement  beaucoup 
moins  de  difficulté  à  le  retourner  fur  le  ventre,  fi  on  ne  le  tire  pas  en  droite 
ligne  ,  mais  en  lui  donnant  de  petits  mouvemens  demi  circulaires  à  droit  & 
à  gauche  (a).  Quand  on  l'a  tiré  jufqu'au  ventre  ,  fi  on  ne  veut  pas  le  retour- 
ner, on  fera  gliffer  la  main  fur  le  ventre  jufques  fous  l'arcade  des  os  pubis  , 
Se  tandis  qu'on  tirera  l'enfant  par  les  pieds  avec  une  main,  on  lui  fera  gliffer 
la  face  8c  le  menton  fous  celle  qui  eft  fous  le  pubis ,  afin  qu'ils  ne  puiffent 
pas  s'y  accrocher.  z°.  Si  dans  le  cas  dont  nous  parlons  ,  il  fort  un  des  bras 
de  l'enfant  par  l'orifice  de  la  matrice  ,  il  eit  très-inutile ,  fouvent  dangereux , 
St  quelquefois  impoffible  de  le  faire  rentrer  ;  car  lorfqu'après  avoir  faifi  Se 
tiré  l'un  8t.  l'autre  pied,  on  retourne  l'enfant ,  de  la  manière  dont  nous  ve- 
nons de  le  dire  ,  le  bras  fuit  le  mouvement  de  l'enfant  8c  rentre  de  lui-même 
dans  la  matrice  ,  où  l'on  l'y  repouffe  du  moins  très-facilement  avec  l'autre 
main  ,  Se  il  fort  enfuite  bientôt  avec  le  foetus ,  enforte  qu'on  peut  s'épargner 
beaucoup  de  peine  à  foi-même  ,  &  des  douleurs  fuperflues  à  la  mère  ,  en 
s'abftenant  de  toute  tentative  pour  faire  rentrer  le  bras.  30.  Si  les  pieds 
de  l'enfant  font  tournés  vers  le  côté  droit  de  la  matrice  ,  on  les  trouve  8C 
on  les  tire  ordinairement  avec  beaucoup  de  facilité  ,  en  fe  fervant  de  la  main 
gauche  ;  on  pourrait  cependant  y  employer  auffi  la  droite  ,  fi  le  Chirurgien 
n'étoit  pas  également  adroit  de  la  première.  40.  Si  on  demande  pourquoi , 
après  avoir  fait  l'extra&ion  du  pied ,  on  va  chercher  l'autre  avec  tant  de  cu> 
confpedion  ,  en  remontant  jufqu'à  l'origine  de  la  cuiffe  ,  8t  defeendant  en- 
fuite  de  l'autre  côté ,  nous  repondrons  qu'il  peut  fe  trouver  deux  gémeaux 
dans  la  matrice,  8t  que  fi  on  alloit  leur  failir  un  pied  à  chacun,  les  efforts 
inutiles  8c  violens  qu'on  feroit  pour  les  tirer  ,  ne  pourroient  que  leur  être 
très-préjudiciables  à  l'un  Se  à  l'autre  (b).  50.  Du  refte  ,  nous  remarquerons  en- 

(a)  Prefque  tous  les  Auteurs  modernes  ordonnent  de  retourner  ainfi  fur  le  ventre  l'en- 
fant qui  fe  trouve  couché  fur  le  dos  ;  mais  Wan-Horr.e  ,  qui  étoit  certainement  un  ac- 
coucheur très- habile  &  très-prudent ,  met  en  doute,  par  des  rations  très-fortes ,  s'il  ne 
vaut  pas  mieux  travailler  à  le  dégager  de  l'arcade  par  les  os  pubis  ,  à  laquelle  i!  eft  ac- 
croché i  en  faifant  ufage  des  procédés  que  nous  indiquerons  plus  bas ,  que  d'eflayer  de 
le  retourner  ;  en  fuivant  ce  dernier  parti ,  on  réuflira  fouvent  à  la  vérité  à  tourner  le  corps, 
mais  il  eft  encore  plus  à  craindre  qu'on  ne  torde  en  même  tems  très-cruellement  le 
cou  de  l'enfant,  ce  qui  le  jettera  dans  un  plus  grand  péril,  &  cauféra  enfuite  plus  d'em- 
barras au  Chirurgien  ,  qu'il  n'en  eût  trouvé  à  éloigner  la  tête  des  os  pubis,  en  s'y  pre- 
nant comme  il  faut.  Voy.  Hornius  obf.  pag.  285. 

(6)  La  Motte  ,  &  un  autre  écrivain  moderne  ,  fe  moquent  de  la  précaution  que  nous 
indiquons  ,  &  la  déclarent  fuperflue,  par  la  raifon  ,  difent-ils ,  que  chacun  des  deux  gé- 
meaux étant  enfermé  dans  une  membrane  particulière  ,  il  eft  impoffible  que  leurs  pieds 
puiffent  jamais  fe  confondre.  Mais  ces  Mrs.  n'ont  pas  fait  attention  que  les  membra- 
nes où  les  deux  enfans  font  contenus  féparément,  pouvant  fe  rompre  dans  le  même  tems» 
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core ,  comme  nous  l'avons  déjà  fait  plufieurs  fois ,  que  les  régies  de  conduite 
que  nous  venons  de  prefcrire  pour  le  cas  dont  il  s'agit ,  feront  encore  d'une 
très-grande  utilité  dans  prefque  toutes  les  autres  lituations  contre-nature  de 
l'enfant,  comme  l'avouent  les  plus  habiles  accoucheurs,  6c  que  je  l'ai  fouvent 
éprouvé  moi-même.  A  moins  donc  que  l'enfant  ne  fe  préfente  par  la  tête,  ÔC 
cela  directement  ôc  d'une  manière  convenable,  ainfi  qu'on  l'a  dit  §  III,  il  faut 
fans  aucun  délai  ,  ôc  avant  que  la  matrice  fe  refTerre  ,  chercher  foigneufe- 
ment  les  pieds  de  l'enfant  ,  ôc  le  tirer  par-là  dès  qu'on  les  a  trouvés ,  ce  qui 
eft  prefque  toujours  facile  lorfqu'on  ne  perd  point  de  tems  ,  ôc  auflî  avanta- 
geux à  la  mère  qu'à  fon  fruit ,  qui  vient  ordinairement  en  vie  ;  au  lieu  6°. 
que  fi  on  temporife  plus  qu'on  ne  doit ,  le  vagin  fe  tuméfie  ÔC  la  matrice  fe 
contracte  avec  tant  de  force  ,  qu'on  ne  peut  que  très-difficilement  y  intro- 
duire la  main  ôc  la  faire  agir ,  ou  qu'on  ne  fçauroit  abfolument  en  venir  à 
bout  ,  ce  qui  expofe  la  mère  ôc  l'enfant  à  une  foule  de  maux  :  la  prudence 
exige  donc  qu'on  fe  hâte,  avec  d'autant  plus  de  raifon,  que  le  moindre  re- 
tard peut  devenir  funelte  à  l'enfant ,  dont  la  vie  fe  trouve  dans  le  plus  grand 
péril ,  à  caufe  de  la  comprefïion  violente  que  la  matrice  exerce  fur  lui. 

XVI. 

De  tout  ce  que  nous  venons  de  dire ,  on  peut  en  déduire  ,  comme  autant  de    Confôquen- 
corollaires  ,  les  conféquences  fuivantes  :   i°.  Toutes  les  fois   que  l'enfant  fe  ces  à  déduire 
préfente  par  les  pieds  ,   ÔC  même  par  un  feul  $  il  faut  bien  fe  garder  de  le  re-  ced"  &  qu'oâ 
poufi'er  dans  la  matrice  ,  ÔC  beaucoup  moins  encore  de  vouloir,  comme  beat)-  peut'regardeç 
coup  d'Auteurs  l'ont  prefcrit  ,  en  amener  la  tête  à  l'orifice  ,  ce    que  l'expé-  *omm,e,  a?' 
rience  nous   apprend  être  prelque  toujours    impollibie  ;   en  le  tirant  par  les  mes. 
pieds,  la  fage- femme   ôc  le  Chirurgien  en   délivrent  communément  la  mère 
avec  aiîêz  de  facilité  ,  ÔC  même   plus  promptement  ôc  plus  fûrement  que  fi 
c'étoit  la  tête  qui  fe  préfentât  la  première  au  pafiage  [a)  ,  pourvu  que  quand 
on  tire  l'enfant  il  ne  foit  pas  couché   fur  le  dos  ,   mais  bien  fur  le  vifage  ôc 
fur  le  ventre  ,  comme  nous  l'avons  recommandé  plus  haut  §  XV.  (b).  Il  vaut 
mieux  pour  la  femme,  dans  le  cas  dont  il  s'agit,  qu'elle  foit  fur  le  dos  lor£ 
quon  travaille   à  la  délivrer  de    fon  fruit,  comme  nous   l'avons    déjà  dit  § 
XIV ,  que  d'être  fur  la  chaife   ordinaire  qui   fert  aux  accouchemens.  2°.   Si 
l'enfant  a  une  de   fes  mains  hors  de  la  matrice  ,   en   même    tems  que  l'un 

il  n'y  a  pas  d'impoflibilité  à  ce  que  les  pieds  de  l'un  Se  de  l'autre  viennent  à  fe  mê-* 
1er  enfemble  ;  enforte  que  l'attention  que  nous  avons  preferite  ,  bien  qu'elle  ne  foit  peut- 
être  pas  toujours  néceff  .ire  ,  ne  nous  paroît  pas  cependant  devoir  être  entièrement  né- 
gligée ,  non  plus  qu'à  Maurkeau  ,  à  Deventer,  (  L.  C.  pag.  195.)  5c  à  d'autres  fage  s 
accoucheurs. 

(a)  Hippocrate  Se  Paul  d'Egine ,  craignoient  de  tirer  l'enfant  par  les  pieds ,  8c  Pline 
regardoit  cette  manière  d'accoucher  comme  d'un  mauvais  augure  ;  en  conféquence  , 
ils  youloient  toujours  qu'on  conduisît  la  tête  de  l'enfant  à  l'orifice  de  la  matrice  ,  ce 
qui  eft  fouvent   impraticable  ,  Se  fujet  d'ailleurs   à   beaucoup  d'inconvéniens. 

(6)  Ceux  qui  feroient  bien  au  fait  de  la  manœuvre  preferite  par  Wan  .  Horne ,  Se 
que  nous  décrirons  ci  après  $  XVIII,  pourraient  fe  difpenfer  de  tourner  l'enfant  fur  je 
ventre  Si  le  laiffsr  fur  le  dos.. 


440  INST.  DE  CRÎR.  PART.II.SECT.V.  CR.CL11. 

des  pieds,  ou  tous  les  deux,  on  le  tirera  par  les  pieds,  ainfi  qu'on  vient  de  le 
dire,  en  repouflant  doucement  la  main  tout  à  la  fois  dans  l'utérus.  30.  Si  les 
ferles  fe  préfentent  avec  une  main ,  on  fe  comportera  à  peu  près  de  la  mê- 
me manière ,  pourvu  qu'on  puiffe  fe  faifir  des  pieds  ,  ÔC  fi  on  a  de  la  peine 
à  s'en  rendre  maître ,  on  tirera  l'enfant  par  les  feiles  ,  comme  dans  la  fig. 
4.  ÔC  tout  le  refte  du  corps  fuivra.  40.  Lorfqu'àprès  avoir  tiré  un  pied  de  l'en- 
fant ,  on  ne  peut  en  trouver  l'autre  ,  mais  qu'on  reconnoît  par  l'infpection 
de  la  feiîe  qui  répond  à  ce  dernier  pied ,  refté  dans  la  matrice  ,  qu'il  eft  replié 
fur  le  ventre  de  l'enfant ,  on  ne  doit  pas  faire  difficulté  de  tirer  celui-ci  par 
le  feul  pied  qui  fe  trouve  en  -  dehors  ,  car  il  n'eft  pas  impoflible  de  terminer 
l'accouchement  de  cette  manière  (a).  50.  Si  avec  un  feul  pied  on  ne  peut 
pas  retourner  l'enfant  dans  le  cas  où  il  doit  l'être  ,  &  qu'il  n'y  ait  cepen- 
dant pas  moyen  de  fe  faifir  de  l'autre  ,  on  conduira  à  l'orifice  de  la  matrice 
celui  dont  on  a  pu  fe  rendre  maître  ,  on  le  fixera  en-dehors  avec  un  lien  ou 
une  bande ,  de  peur  qu'il  ne  rentre  ;  on  ira  enfuite  à  la  découverte  de  l'autre 
pied ,  6c  après  l'avoir  trouvé  ,  on  aura  moins  de  peine ,  en  les  joignant  en- 
femble,  de  retourner  l'enfant.  6°.  Si  en  tirant  l'enfant  par  les  pieds ,  on  ap- 
perçoit  le  cordon  ombilical  entre  fes  cuiflés  ,  il  faut  fufpendre  l'extraâion  , 
attirer  un  peu  plus  du  cordon  en-dehors  ,  jufqu'à  ce  qu'il  forme  une  efpèce 
d'anfe  ;  en  fléchiiïant  enfuite  l'un  des  genoux  de  l'enfant ,  on  le  fera  palier 
avec  tout  le  refte  de  l'extrémité  inférieure  à  travers  cette  anfe  ,  &  on  achè- 
vera après  l'extraétion  fans  aucun  rifque.  Si  on  laiflbit  au  contraire  le  cordon 
entre  les  cuilTes  &  les  jambes  de  l'enfant  ,  jufqu'à  ce  que  ce  dernier  fût 
entièrement  forti  ,  le  cordon  pourrait  facilement  déchirer  l'ombilic  en  le  ti- 
raillant ,  ou  bien  fe  rompre  lui-même  près  du  placenta  ou  tout  proche  du 
nombril ,  &.  ce  dernier  accident  empêcher  qu'on  ne  pût  le  lier  ,  ce  qui  a  eu 
fouvent  les  fuites  les  plus  funeftes.  70.  Quand  on  tire  l'enfant  par  les  pieds , 
on  ne  doit  pas  fe  mettre  en  peine  des  bras ,  fuppofé  qu'ils  foienr  pareillement 
fortis  ,  parce  qu'ils  fuivent  ordinairement  fans  peine  le  refte  du  corps.  Si 
on  vouloir  les  tirer  féparément  ,  ÔC  avant  la  tête ,  l'orifice  de  la  matrice  ve- 
nant à  ferrer  violemment  le  cou  de  l'enfant ,  à  moins  qu'on  ne  trouvât  quel- 
que moyen  de  l'empêcher  ,  la  tête  ferait  arrêtée  au  paffage  ,  ce  qui  peut  coû- 
ter la  vie  à  l'enfant ,  &  affez  fouvent  même  à  la  mère ,  malheur  qu'on  eût  pu 
éviter  fi  on  eût  laiffé  les  deux  bras  de  l'enfant,  ou  au  moins  l'un  des  deux, 
autour  de  fon  cou. 

XVII. 

r  ce  qu'on  Si  l'enfant  préfente  les  fefTes  les  premières  ,  8c  fait  effort  pour  fortir  de 
Soit  faire  cette  façon  (  voy.  fig.  4  ) ,  ainfi  qu'il  arrive  fouvent  ,  il  n'eft  pas  impofîible 
ïjuandi'en-  l'accouchement  fe  termine  heureufement,  mais  l'accouchement  eft  ordi- 

te  parles ftf-  riairement  difficile  ,  fur-tout  fi  la  femme  eft  étroite  ;  SC  de  plus,  comme  len- 
^S(  fant  ne  peut  fortir  alors  ou   être  tiré  qu'en  double  ,  avec  les   cuiftes    &   les. 

jambes  repliées  fur  le  ventre  ,  il  eft  très-fort  à  craindre  que  la  violente  com- 
prefïion  qu'il   fouffre  dans  ce  détroit ,    avant  de  pouvoir  le  franchir  ,   ne   le 


la)  Wan-Horne  en  rapporte  des  exemples  (L.  C.  p.  116.  231.  239.  Se  fuiv,  ). 

faite 
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faffe  miférablemenr  périr  ,  comme  il  arrive  fouvent  fur-tout  à  celles   qui  ac- 
couchent feules  ,  ou  qui  ne  font  pas  fecourues  par  un  habile  Chirurgien  ,  ou 
du  moins    que  les  parties  génitales  de   la  femme    ne  foient  violemment  dé- 
chirées &  grièvement  bleffées  par  le  trop  grand  volume  de   l'enfant  :  fi  donc 
les  ferles    ne  font  pas  fonies  ou  enclavées   au  point  qu'on  ne   puiffe    pas  les 
obliger  à  rentrer,  on  fera   coucher  la  femme  fur  le   dos,  ayant  les  hanches 
élevées ,  comme  je  l'ai  dit  §  V  ôc  XIV,  &  on  repouffera  peu-à-peu  les  feffes 
en-dedans,  après  quoi,  en  continuant  à  faire  gliffer  la    main  de  la  cuitTe  au 
genou ,  St  de  celui-ci  le  long  de  la  jambe  ,  on  ira  fe  faifir  de  l'un  des  pieds 
(  qui,  dans  cette  occafion  ne  font  pas    ordinairement  fort  éloignés  l'un  de 
l'autre),  &  on  le  tirera  en-dehors  ;  cela  fait  on  cherchera  l'autre  pied  ,  qu'on 
tirera  de  même  ;  s'il  n'étoit  point  poffibie  de  les  trouver  tous  les  deux  ,  on  fe 
contenterait  de  faire  avancer  jufques   aux  feffes  celui  dont   on  pourrait  dif- 
pofer,  &par  fon  moyen  on    achèverait  de  faire  fortir  tout  le   corps;   mais 
fi  les   feffes  étoient    déjà  trop  profondément   engagées   pour  qu'on  pût  les 
repouffer  ni  fe  faifir  des  pieds  de  l'enfant ,  il   faudrait   néceffairement  alors 
embraffer  fortement  les  feffes    de   côté   ÔC  d'autre  avec  les  deux  mains ,  & 
en  accrochant  les  deux  aînés  de  l'enfant  avec  le    doigt    indice   ou    celui  du 
milieu  ,  en  achever   l'extraétion  (  voyeç  fig.  4.  )  :  on  en  viendra  là   le  plutôt 
poffibie  ,  de  peur  que  l'enfant  ne  périffe  par  la   compreffion  violente  à  la- 
quelle il  eft  expofé ,  fi  on   tardoit  un  peu  trop   à  le  tirer  de  la  gêne  où  il  fe 
trouve.  Si  après   avoir  amené   les    pieds  en  -  dehors  ,  on  s'appercevoit  que 
l'enfant  fût  couché  fur  le  dos  ,  il  faudrait  le  retourner  fur  le  ventre  ,  comme 
on  l'a  déjà  dit  plufieurs  fois ,  à  moins  qu'on  ne  {çût  dégager   le  menton  des 
os  pubis  par  les  moyens  que  nous  allons  expofer  dans  le  §  qui  fuit. 

X  V  I  I  ï. 

Si  après  que  la  tête  Se  le  cou  ont  franchi  l'oriiïce  de  la  matrice  ,  l'en-  Ou  arrêté 
fant  fe  trouve  arrêté  parles  épaules,  en  paffant  adroitement  les  doigts  furParIes  ^n"?~ 
les  deux  aiffelles  ,  on  fera  fortir  celui  des  deux  bras  qui  oppofera  le  moins  tête.  ' 
de  réfiftance  ,  &  en  le  tirant  enfuite  avec  le  refte  du  corps ,  la  totalité  de 
l'enfant  n'aura  pas  de  peine  à  fuivre  ,  fur-tout  fi  on  dirige  fes  efforts  du 
côté  de  l'inteftin  re£him  ,  où  l'angle  du  pubis  fe  trouve  le  plus  élargi  ;  atten- 
tion qu'il  faut  avoir  auffi  dans  la  plupart  des  autres  cas.  Mais  fi  le  fœtus  , 
après  avoir  d'abord  préfenté  les  pieds  &  le  ventre ,  étoit  arrêté  par  les  bras 
ou  par  les  épaules  ,  on  glifferoit  encore  les  doigts  fous  l'aiffelle  du  côté  où 
l'on  aurait  le  moins  de  difficulté  à  le  faire  ,  on  attirerait  en-dehors  avec 
beaucoup  de  circonfpecfion ,  le  bras  qui  répond  à  ce  même  côté  ,  en  laif- 
fant  l'autre  en  -  dedans,  St  on  s'en  aiderait  enfuite,  ainfi  que  du  refte  du 
corps  déjà  forti ,  pour  terminer  l'accouchement ,  ce  qu'on  exécute  pour  l'ordi- 
naire avec  facilité  -,  particulièrement  fi  l'enfant  eft  fur  le  ventre  ,  Se.  fi ,  pen- 
dant qu'on  le  tire  ,  on  lui  fait  faire  de  légers  mouvemens  de  rotation  de 
de  côté  &  d'autre.  En  laiffant  ainfi  un  bras  en-dedans ,  comme  nous  l'avons 
déjà  recommandé  plus  haut ,  on  empêche  que  l'orifice  de  la  matrice  ne  fe 
ferme  autour  du  cou  de  l'enfant ,  ôc  que  la  tête  ne  foit  par  conféquent 
Tom.  H.  Kkk 
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retenue  au  paffage  ,  ce  qui  arrive   aifément  fans  cette   précauron  ,  &  fait 
fouvent  périr  le   fœtus.  Il  n'eft  point  rare,  non  plus,  lorfque  l'enfant  vient 
naturellement  par  les  pieds  ,  ou    qu'on  le   tire   par- là  avec   la    main   ,   que 
venant  à  avoir  le  cou  ferré  par  l'orifice  de  la  matrice  ,  le  menton  fe  trouve 
accroché  ,  en  outre, aux  os  pubis,  fi   la  face  eft  tournée  en   haut  Se   qu'on 
n'ait  pas  eu  la  précaution  de  placer  à  tems   la  main  entre  le  pubis  8c  le  vi- 
fage.  Dans  une  pareille  fituation  ,  l'enfant  doit  néceffairement  périr  bientôt, 
étant  étroitement  retenu  par  le  cou,  §C,  pour  ainfi  dire,  étranglé  par  la  com- 
prefiion  violente  que  l'orifice  de  la  matrice  exerce  fur  cette  partie.   Si  on  s'o- 
piniâtroit  à  vouloir  tirer  l'enfant  de  force  St  en   droite  ligne   ,  on  parvien- 
drait prefque  toujours  plutôt  à   lui   féparer  le  cou  d'avec    la  tête  ,  qui  ref- 
teroit  dans   la  matrice  ,  qu'à  furmonter  les  puiffans  obftacles   qui  s'oppofent 
alors  à  fon  extraction  ,  fur-tout  s'il  eft  fitué  fur  le  dos ,  St  que  le  menton  foit» 
comme  nous  venons    de   le  dire,  accroché  aux  os  pubis.  Si  la  face  au  con- 
traire regarde  le  reftum  de  la  mère  ,  on  gliiîera  la  main  dans  la  matrice  long 
du  cou    de  l'enfant  jufques    par  de-là   le  menton   St  la  bouche  ,    St    faîiîf- 
fant    l'une   St  l'autre  mâchoire  avec  les  doigts  ,  de  façon  que  le  nez  fe  trouve, 
au  milieu   de  ces    derniers  ,  on   tirera  doucement   tout  à   la  fois   la   tête   St. 
le  corps    de  l'enfant  ,   en  prenant  avec  le  dos  de  la  main  du   côté  de   l'in- 
teftin  rectum  ,   afin  d'élargir  le  pafîage.   La  plupart  des  Auteurs   prefcrivent 
dans  ce  cas  de  paiTer  les  deux  premiers  doigts  de  la  main  dans  la  bouche  du 
fœtus  ,  Se  d'ébranler  la  tête  par  leur  moyen  ;  mais  comme  on  pourrait  aifé- 
ment offenfer  de   cette  manière  la  mâchoire  tendre  St   délicate  de  l'enfant,. 
ou  même  la  lui  arracher  totalement,  nous  croyons  devoir    donner  la  préfé- 
rence  au  premier  procédé   dont  nous   venons  de  parler ,   St    qui    fq  trouve 
indiqué  par  Hornius  (a).  Si  l'enfant  eft  fur  le  dos  St  accroché  par  le  menton 
à  l'os  pubis  ,   on   lui  arracherait  plutôt  la  tête  du  corps  en  le   tirant    avec 
violence  ,  qu'on  ne  viendrait  à  bout  de   le  faire  fortir   de  cette  façon  ,   ainlï 
qu'on  l'a  déjà  remarqué  :  pour  prévenir   ce  malheur  St  empêcher  en   même 
tems  qu'il  ne  fuffbque  St  ne  périiTe  ,  après  avoir  fait  mettre  la  femme  fur  le 
dos,  dans  une  fituation  convenable  (  voy.  §  XIV  ) ,  on  introduira  le  long  de  la 
paroi  fupérieure  du  vagin  une  main  ,  avec  laquelle  on   ira  faiîîr ,   de  la  façon 
dont    nous   l'avons   dit  ,  le  menton  avec  la   mâchoire  fupérieure  ,  St  en  ap- 
puyant avec  l'autre  main  fur  la  région  du  pubis ,  on  déprimera  foigneufement 
la  tête  enclavée  vers   l'inteftin  reètuin ,  tandis  qu'on  fera  en  même  tems  tirer 
doucement  l'enfant  par  un  aide  ou  par  une  femme  ,  jufqu'à  ce  qu'il  foit  tout- 
à-fait  forti.  La  grande  réfiftance  que  font  les  os  pubis  au  dégagement  de  la 
tête,  rend  prefque  toujours  cette  manœuvre  infruâueufe  ,  St   très-laborieufe 
pour   l'accoucheur  ,  encore  même  eft  -  il  rare  ,  quand  on  réunit ,  que  l'enfant 
foit  tiré  vivant.  Wan-Rornc  propofe  un  autre   procédé  par  lequel  on  a  moins 
de   la  peine  à  dégager  la  tête  de  l'enfant  (b)  ;  il  veut  qu'on  ordonne  à  l'aide 
qui  tient  les  pieds  de   l'enfant  ,  de  les  pouffer  en  -  haut  ainfi  que  le  corps. 
Se  de  tirer  doucement   tout  à  la   fois ,  pendant  que  le  Chirurgien  procède 


(a)  Lib.  de  arte  obfîetric.  p.   114  &  pag.   28^. 
(S)  Ibid.  p.  î88.  obf.  î6. 


=T- 


DE    L'ACCOUCHEMENT    DIFFICILE.        443 

•tomme  nous  venons  de  le  dire  ,  ou  qu'en  faifant  glifler  fa  main  gauche  fous 
l'occiput ,  il  pouffe  le  coccix  de  la  mère  en  arrière  ,  Se  qu'avec  la  droite  il 
dirige  la  face  de  l'enfant  comme  ci-devant  ;  par  ce  moyen  le  col  &  l'oc- 
ciput fortent  d'abord  les  premiers  ,  ôc  finalement  le  vifage,  de  façon  que  le 
menton  fe  trouve  dégagé  des  os  pubis  ,  par  une  mécanique  à  peu  près  fem- 
blable  à  celle  qu'on  pourrait  mettre  en  ufage  pour  retirer  un  crochet  qui 
embrafferoit  de  la  même  manière  l'arcade  du  pubis.  Il  arrive  quelquefois  ,  com- 
me l'obferve  encore  Hornius  (a) ,  que  tandis  qu'on  effaye  de  retourner  fur  le 
ventre  l'enfant  placé  fur  le  dos  ,  la  tête  ne  fuit  pas  le  refte  du  corps  ,  ôc  que 
le  cou  par  conféquent  fe  trouve  tordu  ,  enforte  que  quand  on  a  retiré  le 
fœtus  jufqu'à  cette  dernière  partie  ,  le  menton  n'en  relie  pas  moins  accro- 
ché au  pubis  que  fi  l'enfant  n'avoit  pas  été  retourné.  Si  cet  accident  arrive, 
on  y  remédiera  de  la  façon  qu'on  vient  de  l'expliquer  ,  ou  en  faifant  promp- 
tement  &  adroitement  gliffer  la  main  entre  l'arcade  du  pubis  ôc  le  menton 
de  l'enfant.  Si  ce  dernier  étoit  déjà  mort,  la  conduite  à  tenir  feroit  encore 
la  même  .mais  il  ne  feroit  pas  néceffaire  d'ufer  de  tant  de  ménagement j 
on  pourrait  employer  plus  de  force  pour  le  faifir  Se  pour  le  tirer. 

X  I  X. 

î'avois  d'abord  réfolu  de  m'arrêter  ici,  8c  de  me  borner  à  ce  que  j'ai  dit  ceAl!trej?rf' 
jufqu'à  préfent  fur  les  accouchemens  ,  cela  pouvant  fuffire  pour  fe  tirer  d'af-  pius  grar.de 
faire  dans  les  autres  cas  difficiles,  pourvu  qu'on  en  faffe  une  application  ju-  importance, 
dicieufe  ,  &  je  me  propofois  de  renvoyer  aux  Auteurs  ci-devant  cités ,  ceux 
qui  fouhaiteroient  en  fçavoir  davantage  fur  cette  matière.  Mais  pour  rendre 
un  peu  plus  complette  dans  cet  ouvrage  cette  belle  partie  de  la  chirurgie , 
j'ajouterai  encore  en  faveur  des  commençans ,  qui  ne  peuvent  fe  procurer 
facilement  une  grande  quantité  de  livres  ,  quelques  préceptes  qui  me  paroif- 
fent  être  de  la  dernière  importance  :  on  les  trouvera  ces  préceptes  dans  la 
fuite  de  ce  paragraphe  ,  St  dans  les  fuivans.  Ainfi  i°.  lorfqueles  eauxn'ayant 
pas  encore  percé,  Se  l'orifice  de  la  matrice  étant  fuffifamment  ouvert ,  on  fent 
à  travers  les  membranes  que  l'enfant  préfente  toute  autre  partie  que  la  tête, 
comme  le  pied ,  la  main  ,  le  coude  ,  l'épaule ,  le  genou  ,  le  cordon  ombilical , 
Sec.  il  faut  ouvrir  les  membranes  avec  les  ongles  ,  ou  avec  quelque  infini- 
ment (b) ,  ce  qui  n'eft  point  fujet  alors  à  inconvénient,  après  quoi  on  cher- 
che les  pieds  de  l'enfant  &C  on  le  tire  par-là.  z°.  Si  la  tête,  quoique  fe  pré- 
fentant  la  première,  ne  fe  trouve  pas  bien  fituée  ,  on  tirera  auffi  fur  le  champ 
l'enfant  par  les  pieds.  30.  Quand  les  eaux  ne  percent  pas  trop  vite  ÔC  avant 
que  la  fage  -  femme  ait  été  appellée  ,  on  examinera  s'il  fe  préfente  quelque 
partie  de  l'enfant  à  l'orifice  ;  s'il  ne  s'en  offre  point,  on  attendra  jufqu'à  ce 
qu'on  puiffe  en  toucher  quelqu'une  :  il  c'eii  la   tête  ,  Se  qu'elle  foit  conve- 

(a)  Ibid.  p.    189.  St  obf.  2  1. 

(b)  On  foutient  dans  une  difiertation  publiée  à  Strasbourg  ,  &  dans  d'autres  écrits , 
qu'il  ne  faut  jamais  ouvrir  les  membranes;  mais  il  fe  prélente  quelquefois  des  cas, 
tels  fur. tout  que  ceux  qu'on  vient  d'indiquer,  où  cela  peut  être  fait  avec  fureté,  &t 
où  l'on  ne  peut  même  s'en  difpenfer. 

K  kk  ij 
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nablement  difpofée  ,  l'accouchement  fe  termine  enfin  pour  l'ordinaire   d'une 
manière   heureufe  ,   moyennant  que    les    forces   de  la  mère  fe  foutiennent  ; 
mais  fi  c'eft  une    autre  partie ,  il  faut  chercher  aufîitôt  les  pieds.  40.  Si  l'en- 
fant préfente  d'abord  le  menton   &  le  vifage  ,  &  que  fon  front  appuyé  con- 
tre les  os  pubis  de  la  femme  ,  fituation  qui  offre  auffi  d'affez  grandes  difficultés, 
après  avoir  fitué  la  mère  fur  le  dos   d'une  manière  convenable  (  §  XIV),  on 
introduira  la  main  droite  dans  le  vagin  ,  &C  en  portant  le  doigt  indice  &  celui 
du  milieu  fur  la   mâchoire  fupérieure  de  l'enfant ,  de  façon  que  fon  nez  fe 
trouve   compris  entre  ces  deux  doigts-,   on   déprimera  le  vifage  du    côté  de 
l'inteftin  rectum  ,  tandis  qu'avec  la  main  gauche  ,  appliquée   extérieurement 
fur  le  bas  de  l'hipogaftre  8c  fur  la  tête  de  l'enfant  ,  ou  pouffe  cette  dernière 
fous  l'arcade  du  pubis,  pour  lui  faire  enfiler  la   voie  naturelle    ou  le  vagin. 
On  peut  exécuter  encore  la  même   chofe  d'une  autre  façon  ,  &    quelquefois 
plus  facilement  ,  en  repouffant  le    coccix  en  arrière    avec  la   main   gauche 
paffée  dans  le  vagin ,  pendant  qu'avec  la  droite  on  dirige  la  tête  de  l'enfant 
en  bas ,  comme  nous  venons  de  le  dire.  Si  on  ne  parvient  bientôt  à  lui  faire 
changer  de  fituation  ,  ou  qu'on  trouve  cette  manœuvre  trop  pénible ,   pour 
empêcher  que  le  fœtus  ne  périffe  ,  avec  une  main  qu'on  fera   gîiffer  fous  le 
ventre  de  l'enfant,  on  ira  auffitôt  chercher  fes  pieds  par  lefquels  on  le  tirera, 
en  faifant  rétrograder  la  tête   en  arrière  avec  l'autre  main.  On  fe  conduit  de 
la  même  façon  quand  ,   après   l'écoulement  des    eaux ,  la  tête    fe  préfente  à 
l'orifice  par  le   côté  ,  ou   de   toute   autre    manière   vicieufe  ,    &   l'on  réuffit 
ordinairement  très-bien,  fur-tout  lorfqu'on  faifit  le  tems  des  douleurs  ,  où  la 
nature  féconde  le  Chirurgien.  50.  Si  l'enfant  vient  par  le  cou  ou  par  l'épaule  , 
&  a  la  tête  inclinée  fur  le  côté  ,  comme  dans  la  fig.  8  pi.  XXXIII.   on  peut 
quelquefois ,  en  faifant  coucher  comme  il  convient  la  femme  fur  le  dos  ,  re- 
pouffer l'épaule  en- dedans  ,  &C  amener  la  tête  à  l'orifice  ;  mais  pour  peu  qu'on 
y  trouve  de  difficulté  ,  il  faut  chercher  auffitôt  les  pieds  ,  ce  que  je  crois  pré- 
férable. 6°  Si  l'enfant  a  la  tête  bien  difpofée ,  6c  un  bras  dans   le  vagin  ,  le 
Chirurgien  ,  en  introduifant  fa  main  dans  le  vagin  le  long  du  vifage  de  l'enfant 
iufqu'à  fa  mâchoire  inférieure,  le  faifira  par  cette  dernière  partie  ;  avec  l'au- 
utre  main  il  lui  faifira  l'épaule  ,  &  le  tirera  ainfi  en  bas  avec  les  deux  mains  , 
ce  qui  fuffira  fouvent  pour  que   le  refte  du  corps  fuive   (a).  y°.  Si  la  tête   fe 
préfente  avec  les  deux  mains ,  en  tirera  l'enfant  par  les  pieds.  8°.  On  prendra 
le  même  parti  toutes  les  fois  que  l'enfant  fe  trouvera  fitué  tranfverfalement , 
de  quelque   manière  que  ce  puiffe  être.  90.  Si  le  cordon  ombilical  fort  avec 
3a   tête  ,  on  fera  mettre  la  femme  fur  le  dos  ,  Se  on  repouffera  au  plutôt  le 
cordon  derrière  la  tête ,  fans  quoi  l'enfant  ne  manqueroit  pas  de  périr  dans 
peu, ainfi  qu'on  Fa  déjà  dit.  Si  le   cordon   ne  peut  être  contenu  en-dedans, 
de  quelque    manière   qu'on  s'y  prenne  ,  mais  retombe  toujours,  comme  il  ar- 
rive fouvent  ,  il  faut ,  pour   empêcher  que    l'enfant  ne   périffe  ,  le    tirer  fur 
le  champ   par  les  pieds.    io°.  Si   l'enfant  fe    préfentant    bien   a  le  cordon 

(a)  La  Motte  rapporte  dans  fa  18e.  obfervation  le  cas  d'un  fœtus  qui  préfentoit  au 
paflage  la  tête  Si  le  bras  ;  il  le  tira  heureufement  à  peu  près  de  la  manière  dons 
flous  venons  de  l'expofer. 
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entortillé  autour  du  cou ,  il  ne  court  pas  un  auffi  grand  rifque  que  dans  les  cas 
précédens  ;  cependant  dès  que  la  fage- femme  ou  le  Chirurgien  s'en  apperçoi- 
vent ,  ils  doivent ,  s'il  eft  poffible  ,  dégager  le  cordon  du  cou ,  6c  achever  enfuite 
l'extraction  de  l'enfant;  mais  fi  la  groupeur  de  la  tête  ou  le  peu  de  longueur 
du  cordon  rendent  la  chofe  difficile  ,  6c  donnent  lieu  de  craindre  que  le  cor- 
don ne  fe  rompe  ,  ou  que  la  matrice  ne  foit  tiraillée  ,  on  coupera  le  cordon 
tout  prêt  du  cou ,  on  le  dégagera  de  celui-ci ,  8c  on  le  fera  comprimer  avec 
les  doigts  par  un  affiltant  ,  jufqu'à  ce  qu'on  puilTe  en  faire  la  ligature  après 
la  naiffance  de  l'enfant.  n°.  S'il  y  a  deux  gémeaux  dans  la  matrice,  ce  qu'on 
connoîtra  principalement  entr'autres  lignes  ,  en  ce  qu'en  voulant  tirer  le  déli- 
vre du  premier  enfant ,  on  en  trouvera  un  fécond  dans  la  matrice  ,  ou  en  cas 
que  les  eaux  de  ce  dernier  n'aient  pas  encore  percé,une  grande  veffie  gonflée 
d'eau  ,  il  faut  dans  cette  occaiion  couper  aufîîtôt  le  cordon  du  premier 
enfant  ,  6c  le  lier  près  de  l'ombilic  comme  à  l'ordinaire  ;  enfuite  ,  fi  les 
membranes  de  l'enfant  qui  eft  encore  à  naître  font  rompues  ,  6c  qu'il  fe 
préfente  directement  par  la  tête  ,  on  pourra  aider  jufqu'à  un  certain  point  l'ac- 
couchement avec  les  mains  ;  mais  fi  on  veut  délivrer  plutôt  la  femme  de 
fon  travail  &  l'enfant  de  fa  prifon,  il  faut  le  tirer  auffitôt  par  les  pieds;  6c  c'eft 
à  quoi  il  ne  faut  jamais  manquer  de  fe  déterminer  d'abord,  fi  la  tête  fe  pré- 
fente autrement  qu'elle  ne  devrait.  Si  dans  ce  dernier  cas  les  membranes 
n'étoient  pas  encore  rompues  ,  il  ne  faudrait  pas  attendre  qu'elles  fe  crèvent 
d'elles-mêmes ,  parce  qu'on  a  fouvent  obfervé  que  cela  retarde  l'accouche- 
ment ,  avec  danger  pour  la  mère  6c  pour  l'enfant  ,  attendu  que  l'orifice  de 
la  matrice  venant  à  fe  fermer  de  nouveau  après  que  les  eaux  ont  coulé  , 
on  trouve  enfuite  plus  de  difficulté  à  fecourir  l'enfant  ;  il  vaut  donc  mieux 
alors  ouvrir  tout  aufîîtôt  les  membranes  fans  différer,  ce  qu'on  peut  exécuter 
dans  ce  tems-là  fans  aucun  inconvénient  ,  6c  en  faififfant  l'enfant  par  les  pieds 
en  délivrer  promptement  la  mère  ,  qui  eft  oïdinairement  fort  affoiblie  ,  pen- 
dant que  l'orifice  de  la  matrice  eft  encore  affez  ouvert.  n°.  Si  le  cordon 
ombilical  fe  trouvoit  entre  les  cuiffes  de  l'enfant ,  pendant  qu'on  le  tire  par 
les  pieds ,  il  pourrait  fe  rompre,  non  fans  péril  pour  l'enfant,  fi  on  conti- 
nuoit  à  le  tirer  de  cette  manière  ,  ou  entraîner  la  matrice  avec  lui  ;  c'eft 
pourquoi  lorfqu'on  a  tiré  le  fœtus  jufques  au  ventre  ,  il  faut  faire  pafîèr- 
une  des  extrémités  de  l'enfant  dans  i'anfe  formée  par  le  cordon  ,  en  lui  fléchif 
fant  le  genou  ,  après  quoi  on  achevé  l'extraction  du  fœtus.  130.  Si  le  cor- 
don ombilical  étoit  Ci  délié  6c  fi  délicat  qu'il  vint  malheureufement  à  fe 
caffer  près  de  l'ombilic  ,  6c  qu'on  eût  de  la  peine  à  le  faiiîr  avec  les  doigts 
&  à  le  lier  ,  il  faudrait  le  tirer  tant  foit  peu  avec  des  pincettes  6c  en  faire 
enfuite  la  ligature ,  appliquant  par-defïiis  des  compreffes  6c  un  bandage  con- 
venable ;  mais  fi  le  bout  du  cordon  étoit  fi  court  qu'il  fût  impoffible  d'en  faire 
la  ligatgre  ,  pour  prévenir  la  perte  du  fang  6c  la  mort  de  l'enfant ,  qui  en 
ferait  la  fuite,  on  fe  ferviroit  de  quelque  remède  propre  à  reprimer  l'hémor- 
ragie ,  comme  par  exemple ,  la  poudre  de  fympathie ,  dont  on  faupoudreroif 
l'embouchure  des  vaiffeaux  qui  forment  le  cordon  ;  on  mettrait  par  -  deffus 
des  lambeaux  de  linge  fin,  6c  quelques  compreffes  graduées,  qu'on  foutiendroit 
folidement  en  place  par  le  bandage  ;  on  n'aura  garde  enfuite  d'arracher  les 
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compreffes  &  les  lambeaux  de    linge  ,  mais  on  attendra  qu'ils  fe  détachent 
&.  tombent  enfin  d'eux-mêmes. 

X  X. 

Difficulté  de      Lorfqu'au  commencement  du  travail  ,    ou    du   moins   après  la  fortie  des 
l'accouche-    eaux     on  s'apnerçoit  que  l'orifice  de  la    matrice  ,  Se  par  conféquent  auflî  la 
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nantdei'obii- tête  de  1  enfant,  ne  correipondent  pas  directement  au  vagin,  mais  le  por- 
quitédela  tent  ^  droite  ou  à  gauche  ,  en  arrière  du  côté  de  l'os  facrum  ,  ou  en  devant 
du  côté  du  pubis ,  cela  dépend  pour  l'ordinaire  ,  comme  nous  l'avons  déjà 
dit  §  IX  ,  de  ce  que  la  matrice  ,  au  lieu  de  conferver  fa  rectitude  naturelle  , 
fe  trouve  fituée  ,  par  quelque  caufe  que  ce  foit,  obliquement  dans  le  ventre  ; 
cette  déviation  de  l'orifice  préfage  l'accouchement  peut-être  le  plus  difficile 
de  tous  Se  le  plus  dangereux  :  on  reconnoît  au  commencement  cette  obli- 
quité de  la  matrice  par  le  tact ,  quand  on  fent  avec  le  doigt  que  l'orifice  de 
de  la  matrice  décline  de  quelque  côté,  8c  enfuite  par  la  feule  infpeétion  du 
Ventre  8C  parle  toucher,  lorfque  la  matrice  Se  le  fœtus  s'élèvent  fort  haut 
dans  le  progrès  de  la  groffeffe  (a).  Comme  il  eft  prefque  impoffible,  dans  cette 
circonftance  ,  que  la  femme  accouche  naturellement  fans  le  fecours  de  l'art , 
à  moins  que  l'obliquité  de  la  matrice  ne  foit  très-légère  ,  on  fera  mettre 
auflî  tôt  la  femme  fur  le  dos  ,  de  la  manière  dont  nous  l'avons  expofé  au 
§  XIV  ,  ayant  les  feffes ,  comme  nous  l'avons  dit  fouvent ,  plus  élevées  que 
la  poitrine  ,  8c  l'on  eiTayera  avec  une  main  introduite  dans  le  vagin,  de  ra- 
mener l'orifice  de  la  matrice,  8c  en  même  tems  la  tête  de  l'enfant,  dans  une 
fituation  droite  8c  naturelle.  Pour  y  réuflîr,  fi  la  tête  de  l'enfant  eft  inclinée  du 
côté  de  l'ifchium  droit ,  8c  qu'on  fente  en  conféquence  la  matrice  ,  les  felTes 
8c  les  pieds  dans  l'hypocondre  gauche ,  on  pa fiera  dans  le  vagin  une  main 
avec  laquelle  on  pouffera  l'orifice  de  la  matrice  8c  la  tête  de  l'enfant  de  l'if- 
chium droit  vers  l'ifchium  gauche ,  tandis  qu'avec  l'autre  main,  appliquée  exté- 
rieurement furie  côté  du  ventre,  le  Chirurgien  ,  ou  un  aflîftant  entendu  , 
poufferont  doucement  la  matrice  8c  l'enfant  de  l'hypocondre  gauche  vers 
l'hypocondre  droit,  ce  qui  fait  fouvent  rentrer  enfin  la  tête  en  droite  ligne 
dans  le  vagin  ,  Se  finir  l'accouchement  d'une  manière  naturelle.  Si  l'orifice  de 
la  matrice  Se  la  tête  de  l'enfant  étoient  tournés  vers  l'ifchium  gauche  ,  on  feroit 
agir  les  deux  mains  d'une  manière  toute  oppofée.  On  peut  juger  par  ce  qu'on 
vient  de  dire  de  la  conduite  qu'on  doit  tenir  lorfque  l'orifice  utérin  ou  le 
vertex  de  l'enfant  font  inclinés,  comme  il  arrive  très-fouvent ,  du  côté  de  l'os 
facrum  ,  ou  du  pubis  de  la  mère.  Dans  le  premier  cas  ,  on  éloignera  s'il  eft 
poffible  l'orifice  utérin  de  l'os  facrum  avec  une  main,  8c  avec  l'autre  on  pouf- 
fera extérieurement  en  haut  8c  en  arrière  le  ventre  ,  qui  pend  fur  les  os 
pubis  ,  jufqu'à  ce  que  le  vagin  ait  repris  fa  rectitude  naturelle,  après  quoi 
on   accélère  8c  on  favorife  la  defeente  ultérieure  du  fœtus  ,    comme   on   le 

{a)  Voyej  fur  cela  des  détails  plus  étendus  dans  Deventer  ,  qui ,  après  Sigifmond  ,  a 
très-bien  développé  le  premier  ces  fituatiens  vicieufes  de  la  matrice;  WanHorne  (  L.  C. 
p.  76  &  fuiv.  )  a  fort  bien  traité  auflî  cette  matière.  Confultej  encore  fur  ce  point  la 
tiiflcrtation  de  Muller,  de  uierifuu  obliqua  ,  iraprim.  à  Stras.b.  jn.40.  en  1731, 
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pratique  communément  (§  VIII  ).  On  doit  foigneufement  remarquer  que  fi ,  dans 
toutes  ces  occafions ,  on  ne  parvient  pas  bientôt  à  changer  la  mauvaife  fitua- 
tion  de  la  matrice  Se  de  l'enfant  ,  ou  que  ce  dernier  s'y  trouve  depuis  long- 
tems ,  comme  il  eft  expofé  à  périr  de  même  que  la  mère  ,  fur-tout  s'il  y  a 
une  perte  de  fang  considérable  ,  des  convulsions,  ou  des  défaillances,  il  faut 
aller  chercher  les  pieds  du  fœtus,  comme  nous  l'avons  déjà  dit  fouvent , 
Se  le  tirer  par  ces  parties  ;  je  préfère  même  ordinairement  ce  dernier  moyen 
aux  précédens ,  comme  plus  prompt  8e  plus  facile  ,  Se  je  confeille  aux  au- 
tres de  le  faire  auffi. 

XXI. 

Enfin,  on  regarde  aujourd'hui   avec  raifon,  comme  un  cas  des  plus  diffi-     Que!  eft 
ciles  ,  celui  où  la  tête  de  l'enfant  s'engage  fi  avant  dans  le  vamn  ,  qu'on  peut   "ccouche- 
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la  voir  extérieurement,  lans  pourtant  qu  elle  punie  avancer  davantage,  8t  dangereux  & 
qu'il  foit  poffible  de  l'ébranler  ,  Se  encore  moins  de  la  tirer  avec  les  mains. Ie  p1us  dif^" 
Cette  Situation  eft  d'autant  plus  fâcheufe ,  ainfi  que  la  précédente,  que  fe  pré- 
fentant  fous  les  apparences  d'une  fituarion  avantageufe  Se  naturelle  ,  elle 
trompe  ordinairement  d'abord  les  accoucheurs  qui  font  le  plus  fur  leurs  gar- 
des ,  ainfi  qu'on  l'a  déjà  obfervé  plus  haut  (  §  IX.  )  ;  Se  comme  il  eft  fou- 
vent  impoffible  de  fçavoir  avec  certitude  fi  l'enfant  eft  vivant  ou  mort  ,  la 
mère  Se  fon  fruit  peuvent  aifément  périr  ,  à  moins  qu'on  ne  fe  détermine 
à  bonne  heure  à  tirer  l'enfant  ,  foit  avec  les  mains  ,  foit  avec  des  inftru- 
mens  qui  ne  foient  pas  meurtriers.  On  s'en  prend  communément  à  la  groffeur 
de  la  tête  de  l'extrême  difficulté  de  l'accouchement  ;  mais  ce  n'en  eft  pas 
ordinairement  ,  comme  nous  l'avons  déjà  remarqué  ,  la  véritable  caufe,  puif- 
que  la  tête ,  toute  grolîe  qu'on  la  fuppofe  ,  a  bien  pu  déjà  franchir  l'orifice 
très-étroit  de  la  matrice  ,  comme  nous  l'avons  déjà  remarqué  ;  cette  caufe 
doit  plutôt  être  cherchée  "  dans  la  mauvaife  difpofition  de  l'orifice  utérin,  ou 
de  la  tête  Se  de  l'épaule  ,  dont  la  première  eft  arrêtée  par  les  os  pubis ,  Se  la 
féconde  par  l'épine  du  dos ,  fur-tout  lorfqu'elle  fait  trop  de  faillie  en  -  de- 
dans ,  comme  Wan-Horne  l'a  très  -  bien  remarqué  ;  car  dans  la  fituation. 
dont  nous  parlons  ,  la  tète  fe  préfente  ordinairement  de  manière  ,  que  l'une 
des  oreilles  regarde  en  haut  Se  l'autre  en  bas.  ,Or,  comme  dans  le  cas  dont 
il  s'agit  les  deux  épaules  font  fi  fortement  retenues  par  les  os  du  baffin, 
qu'elles  ne  peuvent  que  très- difficilement  s'en  écarter,  foit  naturellement, 
foit  à  l'aide  des  mains  ,  on  peut  Se  l'on  doit  cependant  encore  efîayer  d'eu 
venir  à  bout  par  les  deux  méthodes  fuivantes.  i°.  Avec  les  doigts  indices 
ou  les  deux  premiers  doigts  de  l'une  Se  de  l'autre  main,  on  repoufiera  peu- 
à-peu  la  tête,  fur-tout  à  l'approche  des  douleurs  ,  en,  bas  Se  en  arrière  vers 
l'inteftin  rectum  ,  afin  de  l'éloigner  autant  qu'il  eft  poffible  du  pubis ,  Se  de  la 
faire  defeendre  du  côté  du  coccix  ;  lorfqu'on  a  fait  cela  pendant  quelque 
tems  ,  on  faifit  la  tête  avec  les  quatre  doigts  de  chaque  main ,  à  la  faveur 
defquels  on  dilate  peu-à-peu  en  defeendant  les  lèvres  de  la  vulve  ,  8e  l'on 
continue  à  tirer  la  tête  en  bas  ,  en  lui  donnant  de  petites  fecouftes  de  côté 
Se  d'autre,  afin  de  la  dégager  des  diiïérens  obftacles  qui  s'oppofent  à  fa  for-, 
%k  ,  Se  qu'on  puifie  enfin  la  faifir  derrière  les  oreilles  ou  l'occiput,  Se  achever- 
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l'extra&ion  ,  à  quoi  on  réufîît  fouvent  affez  bien  ,  fuivant  les  obfervatiofis 
à'Hornius  (a)  ;    mais  non   pas  toujours  ,  car  il  faut  quelquefois  aller  cher- 
cher en  même  tems  l'un  des  bras,  fur-tout  l'inférieur  ,  le  tirer  en-dehors  après 
l'avoir  trouvé  ,   Se  s'en  fervir  enfin  pour   dégager  l'enfant  des  os  pubis   & 
en  faire  l'extraction  (b).  z°.  L'autre  méthode  confifte  dans  le   procédé  que 
voici  :    après  avoir  déprimé  avec  les   deux  premiers  doigts  ,  autant  qu'il   eft 
pofîible  ,  la  tête  de  l'enfant  vers  l'inteftin   redum  ,  on   oint  la  main  gauche 
avec  de  l'huile  ,  à  l'exception  du  gros  doigt ,  &  on  la  pouffe  profondément 
dans  le  vagin  par-deffous  la  tête  ,  jufqu'à   ce  qu'on  puiffe  empoigner  cette 
dernière  comme  une  boule  ;  enfuite  avec  les  doigts  de  la  main  droite ,  qu'on 
fait  gliiTer  le  long-de  la  paroi  fupérieure  du  vagin  ,  fous  l'arcade  des  os  pubis 
on  faiiit  la  tête  par  le  haut  ;    oC  fi  les  douleurs  manquent  ,  on  ordonne  à  la 
femme  de  faire  tous  fes  efforts  pour  aider  à  fa  délivrance ,  &  dans  ce  même 
tems    le  Chirurgien  tire  la  tête  avec  fes  deux    mains  ,  appliquées  à   chaque 
côté  de  cette  partie  ,  obfervant  de  repouffer   en  arrière  les  grandes  lèvres  ÔC 
le  périné  »  on  parvient  fouvent  affez  heureufement  par  ce  moyen  ,  fuivant 
Hornius  (c)',"à  faire  fortir  la  tête  ;   lorfqu'elle  eft  hors  du  vagin  ,    on    prend 
avec  une   main  l'enfant  près  du   cou  ,    ôc  l'on  tire   la  tête  obliquement  en 
haut  ,  en  lui  donnant  de  petits  mduvemens  à   droite  êc  à   gauche  ;    avec 
l'autre  main  ,  qu'on  gliffe  fous  le  cou  de  l'enfant  jufques  dans  la  matrice  ;  on 
va  chercher  le  bras  le  plus  voiiîn  ,  on  le  faifit  Se  on  le  fait  fortir,  après  quoi 
en  tirant   obliquement  ,   on   oblige  l'enfant  à  fe  tourner  fur  le  ventre  ;  on  en 
achevé  enfuite  l'extraction  prefque  fans  aucune  difficulté  ,   Si  il  fort   même 
prefque  de  lui-même.   Mais  fi  malgré  tous  ces  expédiens  on    ne   peut  venir 
à  bout   de   faire    fortir  la  tête  ,  ainfi  qu'il  arrive    quelquefois   ,   comme  je 
l'ai   appris   d'une    longue  expérience ,  Se  comme  le  témoignent  les   plus  ha- 
biles accoucheurs,  tels  que  Mauriceau  ,  Uzventer,  Hornius,  la  Motte ,  Chapman 
&   autres  ,  il  ne   refte   d'autre    reffource  pour  effayer  de  fauver  la  mère  8C 
l'enfant,  que  l'opération  céfarienne  ;  mais  fî  la  femme  refufe  cette  opératioh , 
&  que  cependant  elle  perde  infenfiblement  fes  forces,  ou  qu'il  furvienne  des 
convulfïons  ,  une  perte  de  fang  exceflive  ,  ou  tel  autre  fymptôme  qui  la  jette 
dans  un  danger  imminent  de  mort ,  on  n'a  plus  alors  qu'un  feul  parti  à  pren- 
dre pour  garantir  fa  vie  ,  ôc  ce  parti  eft  extrême   :   fans  s'arrêter  aux  vaines 
ja&ances  de  ceux  qui  fe  vantent  de  pouvoir  tirer  vivans  ,  fans  en  venir  aux 
crochets  ,  tous  les  enfans  qui  ne  fe  préfentent  pas  comme  il  convient ,  (d)  on 
aura  recours  aux   inftrumens   pour  tirer   le  fœtus  ,   8c   quoiqu'il    foit  peut- 
être  encore  en  vie  ,  on   le  traitera  comme  mort  ,  en  s'armant  d'une  cruauté 
néceffaire ,  puifqujl  n'en  périrait  pas  moins  fans  cela.  On  s'eft  fervi  jufqu'ici 
pour  cette  extraction  forcée  ,  i°.  d'un  crochet  pareil  à  ceux  qui   font  repré- 
fentés   fig.   17  &C  18.  pi.  XXXIII ,  ou  de  tel  autre  femblable  ,  qu'on  conduira 
avec  la  main  droite ,  fous  la  direction  de  la  gauche  ,  afin   de  ne   pas  s'ex- 

(0)  Voyez  Hornius ,  obf.  27.   18.  29  Se  30. 

(b)  C'eft  ainfi  que  l'enfeigne   Hornius ,  !ib.  de    arte  obftctr.  p.  148. 

(c)  Pag.  150  &  obf.  28.   p.  298. 

(d)  Voy.  chap.  LUI.  §  VII.  not.  (b). 

pofer 
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pofer  à  bleffer  la  mère ,  fur    l'endroit  de    la  tête  où  il  pourra  pénétrer  le 
plus  commodément  :  après  l'y  avoir  fixé  ,  on  commence  par  tirer  la  tête  en- 
clavée ,  Se  enfuite  tout  le  corps.    Mais  ï°.  fi  l'extrême  groffeur  de   la  tête  , 
ou    telle  autre   caufe  que  ce  foit  ,  rend  ce  moyen  infuffifant  ,  on  ouvrira  le 
crâne  avec  un  biftouri  ou  des  cizeaux  dans  l'endroit  de  la  fontanelle  ,  8c  on 
vuidera  le  cerveau  ,  foit  avec  les  doigts ,   foit  avec  une  cuiller  ,    après  quoi 
la  tête  fe  trouvant  affaifiee ,  on  la  tirera  plus  facilement ,  ou  avec  les  mains 
feules ,  ce   qui  fuffit  quelquefois  ,   ou   avec  des    tenettes  à  tirer  les  pierres 
dans   la  lithotomie  ,  ,ou  avec  un  crochet  ,  ou  bien  enfin  ,  comme  le  confeille 
Deventer  (a)  ,  avec  une  large  bande  qu'on  fait  gliffer  derrière  la  tête,  s'il  eft 
poflîble ,  St  dont  on  tord  les  extrémités  ;  le  même   Auteur  allure     que    ce 
dernier  expédient   réunit  quelquefois  fans   qu'on   ait    ouvert   le   crâne  ,    ni 
qu'on  en  ait  tiré  le  cervau  ;   mais  fi  on  ne   peut   venir  à  bout  d'extraire   la 
tête  ,   bien  qu'on  ait   vuidé   le  crâne  ,   ainfi   qu'on  l'a  remarqué  plus  d'une 
fois ,  il  faut  aller   dégager  les  épaules   des  os  pubis  avec   la  main  ,  8t  tirer 
l'enfant  par-là.  Dans  un  cas   de  nécefiîté  ,  Hornius  recommande  de  fe  fervir, 
au  lieu  du  crochet,  d'un  grand  clou,  qu'on   recourbera  un  peu  en  forme  de 
crochet  ,   ÔC  auquel  on    attachera  un  lacq ,  afin   d'avoir  plus  de  force  pour 
tirer;  ou  bien  30.  du  tire-tête  de  Mauriceau  ,  dont  on  peut  voir  la  figure  dans 
cet  Auteur  ,  mais  dont  l'ufage  me  paroît  moins  commode  que  celui  du  cro- 
chet ,    ainfi    qu'à   Deventer  8c  à  Hornius.  On  fe   comportera   à  peu  près  de 
même  dans  tous  les   autres    cas  où  l'on  ne  peut  titer  l'enfant  avec   les  mains 
feules ,  fur-tout  dans  celui  de  certains  monitres  à  double  tête  ,  par  exemple  , 
ou  attaqués  d'hydrocéphale  ,  fi  la  mère  fe  trouve  en  danger  de  perdre   la 
vie  (b). 

XXII. 

Mais  comme  les  difFérens  moyens  que  nous  venons  de  preferire  ont  plus  De  !'u("age 
pour  objet  la  confervation  de  la  mère  que  celle  de  fon  fruit  »  tandis  que  „i0i°[ceps*  " 
par  l'opération  céfarienne  on  fe  propofe  plus  au  contraire  le  falut  de  l'enfant 
que  celui  de  la  mère  ,  &  que,  quoiqu'afiez  efficaces  pour  tirer  les  enfans  morts 
enclavés  par  la  tête  ,  ils  tuent  prefque  infailliblement  le  fœtus  ,  s'il  n'eit  pas 
mort  encore  (c)  ,  les  Médecins  ÔC  les  Chirurgiens  modernes  les  plus  habiles 
dans  l'art  d'accoucher,  fe  font  donnés  beaucoup  de  peine  pour  imaginer  un 
inftrument  à  l'aide  duquel  on  puifle  fauver  la  mère  ÔC  l'enfant  ,  Se  tirer  le 
dernier  en  vie  autant  qu'il  eft  poflîble.  Palfin  eft  le  premier  ,  autant  que  je 
peux  le  fçavoir  ,  qui  ait'  inventé  pour  cette  fin  ,  comme  je  l'ai  déjà  dit  § 
X ,  des  efpèces  de  crochets  à  extrémités  larges  Se  obtufes  ,  que  j'ai  fait  gra- 
ver le  premier  dans  ma  XXXIII.  pi.  fig.    16.  Cet  Auteur  a  réuflï  quelquefois 


(a)  Pag.  iji.  &c  fuivantes. 

(i)  Voyez  Mauriceau  ,  liv.  II*  chap.  19.  ik  la  Motte  Iiv.  IV.  chap.  14.  p.  669. 

(c)  Les  plus  fçavans. Auteurs  qui  on  écrit  fur  les  accouchemens,  tombent  tous  d'accord 
unanimement,  qu'il  eft  très- difficile  de  s'aflurer  de  la  mort  du  fœtus  encore  renfermé 
dans  la  matrice  ,  fur- tout  lorfqu'il  eft  dans  la  fituation  dont  il  s'agit  ici  :  les  lignes  les 
plus  certains  de  la  mort ,  en  pareil  cas ,  font  la  féparation  fpontanée  de  l'épiderme  d'a- 
vec la  peau ,  &  l'extrême  puanteur  cadavereufe  qui  enfin  vient  à  fe  déclarer. 
Tom,  II,  LU 
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à  tirer,  tantôt  avec  un  feul  de  ces  crochets,  8c  tantôt  avec  tous  les  deux? 
des  enfans  dont  la  tête  étoit  fixe  ôc  immobile  dans  le  pafîage  ,  fans  les  bleffer 
ou  les  déchirer.  Mais  l'expérience  m'ayant  appris  qu'on  n'en  vient  que  très- 
difficilement  à  bout  ,  ÔC  que  la  chofe  même  eft  quelquefois-  abfolument  im- 
poflible,  fur-tout  lorfque  la  tête  efl:  fortement  enclavée  ,  l'inftrument  n'ayant 
pas  alors  affez  de  prife  fur  cette  partie  ,  dont  la  furface  efl:  extrêmement 
glillante  ,  ÔC  chacune  de  fes  ferres  abandonnant  la  tête  dans  les  efforts  qu'on 
fait  pour  la  tirer  ,  j'ai  compris  depuis  long-tems  que  l'initrument  de  Palfin 
avoir  encore  befoin  d'être  corrigé  Se  conduit  à  une  plus  grande  perfection; 
c'eit  dans  cette  vue  que  j'ai  propofé  depuis  long-tems ,  foit  dans  mes  cours 
d'opérations,  foit  dans  mes  Inftir.ur.ions  de  Chirurgie,  d'unir  les  deux  bran- 
ches par  le  moyen  d'un  axe  mobile  ,  ou  en  les  liant  fortement  enfemble , 
afin  qu'elles  pulfent  embraffer  6c  retenir  plus  folidement  la  tête  de  part  ôc 
d'autre  ,  ÔC  être  moins  expofées  à  gibier  ;  je  vois  que  mon  avis  a  été  du  goût 
de  bien  des  gens  ,  puifqu'il  a  été  fuivi  par  plufîeurs  accoucheurs  ,  qui  ,  en 
joignant  les  deux  crochets  obtus  à  l'aide  d'un  axe,  ou  d'un  lien,  leur  ont 
donné  la  forme  d'un  forceps  ou  d'une  pince  ,  avec  laquelle  ils  font  parvenus 
à  tirer  non-feulement  des  enfans  morts  ,  dont  la  tête  étoit  étroitement  en- 
clavée dans  le  bafiin,  mais  encore  des  enfans  en  vie  ,  comme  l'attellent  Chap- 
man  ,  Giffard  ,  Boelimer  ,  ÔC  les  Actes  d'Edimbourg  Ça) ,  où  l'on  trouve  une 
figure  de  forceps  différente  de  celles  qu'on  voit  dans  les  ouvrages  de  Chap- 
man  ,  de  Boehmer  ,  ÔC  dans  ma  XXXIX.  pi.  cependant  lorfqu'on  efl:  affuré 
de  la  mort  du  fœtus  ,  je  préfère  mes  crochets  ordinaires,  fig.  16  ôc  17  ,  aux 
forceps1  anglois ,  comme  on  a  coutume  de  les  appeller  ;  parce  que  ceux  -  ci 
font  d'une  groffeur  à  jetter  l'épouvante  dans  l'ame  de  la  malheureufe  qui 
efl:  en  travail  ,  ôc  dans  celle  des  affiftans ,  ÔC  à  leur  faire  horreur  à  tous,  au 
lieu  que  mes  crochets  font  fi  petits  ,  ôc  peuvent  fi  bien  être  cachés,  tandis  que 
je  m'en  fers  ,  qu'il  m'eft  arrivé  plus  d'une  fois  de  tirer  des  enfans  avec  eux  fans 
qu'on  les  eût  apperçus  ,  ôc  qu'on  croyoit  que  je  n'avois  fait  ufage  pour  cela 
que  de  mes  mains.  Chapman  ,  quoique  d'ailleurs  l'ennemi  déclaré  des  crochets 
ordinaires  pour  l'extraétion  des  enfans  morts ,  ne  laiffe  pas  cependant  de 
leur  accorder  la  préférence  fur  le  forceps  ,  parce  qu'on  exécute  très  -  fouvent 
cette  extraction  dans  un  tems  très-court  au  moyen  de  ces  crochets.  En  outre, 
ayant  été  appelle  au  mois  de  Novembre  de  l'année  1747  ,  auprès  d'une  femme 
d'environ  quarante  ans ,  qui  accouchoit  pour  la  première  fois  ,  ôc  qui  fouf- 
frant  depuis  trois  jours  les  plus  cruelles  douleurs  de  l'enfantement  ,  étoit  ré- 
duite à  toute  extrémité ,  je  voulus  me  fervir  du  forceps  anglois  pour  dé- 
gager la  tête  de  1  enfant ,  qui  fe  trouvoit  enclavée  ;  mais  telle  étoit  l'étroi- 
teffe  du  vagin  ,  augmentée  encore  par  la  tuméfaction  des  parties  génitales ,  à 
laquelle  avoit  donné  lieu  la  violence  du  travail ,  que  je  pouvois  à  peine  y  in- 
troduire commodément  deux  de  mes  doigts ,  ôc  beaucoup  moins  encore  ce 
grand  forceps  ,  dont  chaque   prife  efl:  large  de  trois  travers  de  doigts  ,  en- 

(a)  Celui  qui  eft  repréfenté  Se  décrit  dans  les  efîais  d'Edimbourg,  tom.  III.   obf.  art. 
XX.  pi.  V.  fig.  4.  par  M.  Butter ,  eft  attribué  à  feu  M.  Dufi'é  accoucheur  de  Paris» 
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forte  que  je  fus  enfin  forcé ,  pour  fauver  la  mère  ,  de  recourir  aux  crochets 
d'ufage ,  avec  lefquels  je  tirai  l'enfant.  Je  rapporte  feulement  ce  cas  pour 
montrer  que  les  forceps  ne  font  pas  des  inftrumens  au  moyen  defquels  on 
puiffe  toujours  8c  dans  tous  les  cas  ,  tirer  les  en'fans  enclavés  ,  vivans  5c  en- 
tiers ,   comme  quelques-uns  le  prétendent  mal- à -propos. 
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CHAPITRE     CLIII. 

De  lextracîion  du  fœtus  mort  hors  de  la  matrice. 

I. 

LA  mort  de  l'enfant  dans  la  matrice  ,  fur-tout  lorfqu'il  eft  dans  une  fi-  Oneftfou. 
tuation  contre-nature  ,  rend  prefque  toujours  l'accouchement  très-diffi-  dgnt[re°b'i'4n. 
cile  ,  et  les  fecours  de  l'art  néceffaires.  Cette  difficulté  d'accoucher  d'un  en-  fmt  more  dans 
fant  mort,  même  lorfqu'il  fe  préfente  naturellement ,  dépend  de  plusieurs  eau- la  matrlce« 
fes  :  i°.  de  ce  que  la  femme  ,  à  raifon  de  fa  foibleiîe  ou  de  l'immobilité  de 
l'enfant ,  ne  relient  point  de  vraies  douleurs  ,  ou  n'en  a  du  moins  que  de  très- 
légères  ;  Se  l'on  fçait  combien  ces  douleurs  font  néceffaires  pour  opérer  l'ex- 
pulfîon  du  fœtus.  i°.  Ce  dernier  ayant  péri ,  n'excite  plus  par  fes  efforts  les 
douleurs  de  la  mère,  à  laquelle  ils  fervent  d'un  excellent  éguillon  dans  l'ac- 
couchement naturel.  30.  Enfin  ,  l'enfant  fe  retire  quelquefois  dans  la  matrice  , 
lorfqu'il  eft  forcé  de  demeurer  pendant  trop  long-tems  au  partage  ,  foit  à 
caufe  de  fa  mauvaife  fituation,  de  l'excès  de  groffeur  de  fa  tête,  d'une  con- 
formation vicieufe ,  ou  bien  enfin  de  l'étroiteffe  des  parties  naturelles  de  la 
mère,  ÔC  fur-tout  des  os  du  baffm  ,  dont  j'ai  rapporté  des  exemples  au 
chapitre  précédent.  Mais  avant  de  rien  entreprendre  ,  il  faut  toujours  commen- 
cer par  s'affurer  avec  le  plus  grand  foin  Se  autant  qu'il  eft  poffible  ,  fi  l'enfant 
eft  réellement  mort  ou  encore  vivant  ,  afin  de  ne  pas  s'expofer  dans  le  der- 
nier cas ,  à  porter  témérairement  6c  précipitamment  fur  lui  des  inftrumens  ca- 
pables de  le  faire  périr  ,  de  le  mettre  en  pièces  ,  ou  tout  au  moins  de  le 
bleffer  cruellement  (a).  On  doit  apporter  une  attention  d'autant  plus  grande 
à  l'examen  des  lignes  qui  peuvent  indiquer  la  mort  de  l'enfant  dans  ia  ma- 
trice ,  que  la  plupart  de  ceux  que  les  Auteurs  ont  coutume  de  propofer  font 
trompeurs  ôc  incertains  ,  fur-tout  quand  l'enfant  préfente  à  l'orifice  l'épaule , 
le  bras  ,  les  feffes,  le  dos,  ou  l'un  des  côtés  de  la  tête,  car  tant  que  l'en- 
fant eft  enfermé  dans  la  matrice ,  ces  parties  ne  donnent  pas  le  moindre  indice 
de  vie ,  ou  ceux  qu'on  y  apperçoit  font  fi  douteux  &C  fi  obfcurs ,  qu'on  peut 
croire  aifément  l'enfant  mort  ,  bien  qu'il  n'ait  pas  enore  ceffé  de  vivre  , 
quoique  fort  affoibli ,  par  la  longueur  du  travail  &  de  la  comprcfîîon  qu'il 
a  fouffert. 

I  I. 

Les  principaux  lignes  qu'on  donne  ordinairement  de  la  mort  du   fœtus ,  gnes  qon  ^J- 

(a)  Mauriceau  en  rapporte  un  exemple  dans  fa  584  obf.  Se  on  en  trouve  plufieùrs  au- 
tres dans  les  Auteurs.  L 1 1  ij 
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connoît  qu'il  font  le  s  fuivans  :   i°,  on  croit  que  l'enfant  a  péri ,  fi  la  femme  qui  eft  en  tra- 
ne  vit  plus.    va|j     au  terme  naturel  de  l'accouchement,  ne  s'apperçoit  plus  depuis  quel- 
que tems ,  8c    au   moins  depuis  deux  ou  trois  jours ,   du  mouvement  de  fon 
fruit  ,  quoiqu'il  foit   à  terme  ,  Se   fent  au  contraire  dans  le  ventre  une  maffe 
lourde   Se  incommode  qui   fe   laifie   toujours   tomber  du  côté  fur  lequel  elle 
fe  tourne  elle-même  ;   1°.   fi  la  femme  grotte  a   fouvent   des  fririons  8c  des 
défaillances  ,  avec  le  tenefme  ou  des  envies  fréquentes  d'aller  à  la  felle  ;  30.  G. 
elle  a  l'haleine    fort  puante  ;  40.   s'il  lui  découle  de  la  matrice    une   matière 
d'une  odeur    infefte   8c  cadavéreufe  ,-  50.  fi   elle  a  le  ventre  froid  Se  glacé  ; 
6°.   fi  enfin  le  meconium  de   l'enfant  lui  fort   par  la  vulve.    Viardel  (a)  8c 
Goucy  (b)  regardent  ce  figue  comme  infaillible  ;  mais   j'ai  obfervé  plusieurs 
fois   depuis  long-tems  ,   qu'il  ne  l'eft  point ,  8c  d'autres  Auteurs  l'ont  fouvent 
remarqué  tout  comme   moi  (c)  :  &C  pour  ne  rien  difilmuler  ,  je   fuis  même 
obligé  de  convenir  ,   que    trompé  autrefois   par   ce  ligne    8c  par  les  autres 
dont  je  viens  de  parler,  je  regardai  comme  mort ,   8c  je  tirai  en  conféquence 
comme  tel  ,  un  enfant  que  je  reconnus  enfuite  être  encore  en  vie.   On    aura 
des   fignes  plus  fûrs    8c  prefque  évidens   de   la  mort  du   fœtus  ,  fi   on  joint 
ceux  que   nous   allons  détailler  ,  à  ceux  dont  nous  venons  de  faire  l'énume- 
ration.  On  ne  peut  donc  guère  douter  de   la  mort  du  fœtus,  i°.  fi  le  cordon 
ombilical ,  ou  le  délivre  ,  étant  pendans  hors  de  la  vulve  ,  fe  trouvent  abfolu- 
ment  froids,  8c  fi  on   ne   fent  plus   dans  le  premier  aucune  pulfation  arté- 
rielle ,  fur-tout  près  de   l'ombilic  ;   z°.  fi   le  bras  ou   une  jambe  fortant  du 
vagin  8c  de  la  vulve  ,  on  n'y  fent  point  non  plus ,  ni  battement  d'artères  ,  ni 
chaleur,  ni  mouvement  dans  les  doigts  de  la  main   8c   du  pied,  ces  parties 
étant  au  contraire  froides  ,    livides  ,  ou  noires  ;   ce    figne   aura   encore  plus 
de  force  ,  fi  la  furpeau  fe  détache  d'elle-même  ,  ou  pour  peu  que  le  Chirur- 
gien  la  tire  avec  fes  doigts  ,  8c  fur-tout  s'il  s'exhale    du  vagin  une   odeur 
véritablement  cadavéreufe  ;   30.  enfin  ,  fi  l'enfant  préfente  direétement  la  tête 
à  l'orifice  de  la  matrice ,  8C  s'il  eft  par  confisquent  bien  fitué  ,    on    pourra 
préfumer  ,   avec  beaucoup    d'apparence  ,   qu'il   eft   mort  ,   fi   en    portant  le 
doigt  à  l'endroit  de  la  fontanelle  ,   on  n'y  fent  plus   aucune   pulfation   arté- 
rielle ,  8c  qu'on  trouve  cet  endroit  extrêmement  flafque   8c  déprimé  ,  8c   les 
os  voifins  lâches  8c  vacillans  ;  car  tant  que  l'enfant  vit ,  cette  partie  eft  or- 
dinairement dure  ,  tendue  ,  8c  même  un  peu  prominente  ,  8c  l'on  y  fent  fou- 
vent le  battement  des  artères  ;  mais  il  faut  bien  fe  garder  de  réputer  d'abord 
pour  morts  les  enfans  dans  qui  on   ne  fent  point   de  pulfation  artérielle  à  la 
tête  ,  fur-tout  fi  l'épiderme  n'a  pas  encore   abandonné  la  peau  ;  car  il   arrive 
quelquefois  ,  particulièrement  quand  l'enfant  eft    extrêmement   foible  ,  que 
le  battement   des  artères   ne   peut  être  fenti  avec   le   doigt ,  tant  il   eft  peu 
fenfible  ;    la  féparation  fpontanée  de  l'épiderme  d'avec  la  peau  du  crâne  , 


{a)  Obf.  fur  les  accouch.  liv.  IL  chap.  4.  &  11. 

(b)  Chirurgie  véritable  ,  pag.  418.  Gouey  cite  cependant  au  même  endroit  une  obferva- 
fion  qui   prouve  précilement  le  contraire  de  ce  qu'il  veut  établir. 

Le)  C'eû  ce  qu'on  peut  voir  dans  Maurlceau  ,  Voelter  Ss  plusieurs  autres. 
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eft  lin  figne  moins  incertain  (a).  Si  l'enfant  eft  véritablemene  mort ,  8c  que 
les  eaux  dont  il  eft  naturellement  environné  fe  foient  déjà  écoulées ,  on 
ne  peut  trop  fe  hâter  de  délivrer  la  femme ,  de  peur  que  la  putréfaction  qui 
s'empare  du  fœtus  mort ,  fouvent  avec  une  rapidité  incroyable  ,  ne  donne 
lieu  aux  plus  funeftes  fymptômes  ,  à  des  fièvres  du  plus  mauvais  caractère , 
à  des  anxiétés  dans  les  parties  précordiales  ,  6c  enfin  à  la  mort  même  ;  mais 
fi  l'enfant  vient  à  périr  dans  la  matrice  fans  que  la  femme  ait  relîênti  de 
véritables  douleurs ,  8c  par  conféquent  avant  le  terme  naturel  de  l'accou- 
chement ,  ce  qu'on  reconnoît  à  la  ceffation  des  mouvemens  du  fœtus  ,  &  à 
i'affailTement  du  bas- ventre  ,  fans  que  les  eaux  aient  percé  ,  l'expérience  prouve 
que  l'enfant  peut  très- bien  ,  dans  ce  cas,  refter  quelques  femaines  ,  Se  mê- 
me pluiieurs  mois  dans  la  matrice  fans  que  la  pourriture  s'en  faififle  ,  com- 
me j'en  ai  vu  quelques  exemples  (b).  Il  vaut  donc  mieux  ,  je  crois,  dans  cette 
occaiîon  ,  fur-tout  fi  la  femme  fe  porte  bien  d'ailleurs  ,  ne  rien  entrepren- 
dre du  côté  des  médicamens  6c  des  inftrumens ,  en  attendant  que  la  nature 
fe  délivre  enfin  elle  même  ,  en  excitant  de  vraies  douleurs  ,  de  l'enfant  morf 
que  la  femme  porte  dans  fon  fein ,  que  de  vouloir  le  tirer  de  force. 

I  I  L 

Si  l'enfant ,  quoique  naturellement  fitué ,  vient  à  mourir  pendant  le  travail,     Ce  qu'on 
il  ne  faut  pas  d'abord,  &C  tant  qu'on  n'eft  pas  alThré  qu'il  a  perdu  la  vie  ,  re-  doi'  ("\e 
courir  à  l'ufage  du  crochet  ou  à   d'autres  inftrumens  meurtriers   de  cette   ef-  fantTquo?- 
pèce.  D'ailleurs  ,  comme  les  femmes  ne  fe  réfolvent  ordinairement  qu'à  l'ex-  ciue  m°».e$ 
trêmité  à  fouffrir  la  main  du  Chirurgien,  on  commencera  par  leur  donner  des  noblement," 
remèdes  corroborans   Se    propres  à  exciter  les  douleurs  Se  l'accouchement , 
fans  négliger  ,  fur-tout  fi  la  femme  eft  foible  ,  les  clyftères  irritans  ,    qui  font 
très  -  capables  auffi  de  provoquer   les  douleurs,  &  qui  aident  fouvent  admi- 
rablement bien  à  l'expullion  du  fœtus  ;  mais  en  prefcrivant  des  cordiaux ,  il 
faut  prendre   garde  de  ne  pas  les  donner  en  trop  grande  quantité  ;  comme 
ce  font  des  remèdes  chauds  &  actifs ,  il  feroit  à  craindre  qu'ils  n'allumaflent 
des  fièvres  aiguës ,  ou  ne    donnafient  occafion  à   des  hémorragies  dangereu- 
ses ,  &.  peut-être  même   mortelles.   Si  on  s'apperçoit  donc  que  ces  fortes  de 
remèdes  ne  faffent  que  peu  ou  point  d'effet,  au  lieu  d'infifter  fur  leur  ufage , 
de  peur  que  la  pourriture  ne  s'empare  de  l'enfant ,  on  le  tirera  fans  délai ,  s'il 
eft  poffible  ,  par  l'opération  de  la  main  (c) ,    qui  ne  laine  pas   de  provoquer 
auffi  les  douleurs  de  l'accouchement.  Pour  en  venir  heureufement  à  bout  ,  on 


(a)  M.  Pafquay,  originaire  de  Francfort  ,  a  publié  à  Leyde  en  1745  ,  une  difiertatipj} 
particulière  touchan:  les  fignes  de  la   mort  du  fœtus  dans  la  matrice. 

(J>)  Je  me  fouviens  d'avoir  vu  une  femme  qui  garda  pendant  deux  mois  entiers  fon  en- 
fant mort  dans  la  matrice  ,  fans  en  reffentir  aucune  incommodité  ,•  les  douleurs  fe  décla- 
rèrent enfin  d'elles-mêmes ,  &  la  femme  fe  délivra  de  fon  fardeau  ,  après  un  travail  aflez 
léger. 

(c)  Cette  opération  eft  une  des  plus  anciennes  de  îa  Chirurgie ,  comme  on  peut  le 
voir  par  Hippoçrate  ,  lib.  de  morb.  muL  &  plus  particulièrement  encore  par  fon  traité  de 
fœtus  extraclione  ;  voye\  auflî  le  petit  ouvrage  de  Fonianus  touchant  l'extra&ion  de  Pép- 
iant par  Je  crochet.  Les  Anciens  n'ont  cependant  donné  aucun  précepte  pour  procg= 
der  â  1'extraftion  des  enfans  yivans  mal  finies ,  ainfî  qu'on  l'a  déjà  remarqué,, 
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fera  uriner   la   femme  avant  toute  chofe  ,  comme  lorfqu'il  s'agit   de   l'ex- 
traction d'un  enfant  vivant ,  ÔC   fi  la  compreflïon  qu'exerce  la  tête  du  fœtus 
furie  cou  de  la  veille,   s'oppofe  ,  comme  il  arrive  fouvent ,  à  la   fortie  de 
l'urine  ,    on  fe  fervira  pour  l'évacuer  d'une   fonde  à  femme  ou   à  homme  , 
telles  qu'on  en  voit  pi.  XXVII.  fig.  i.  2.  3.  4.  5  ,    après   quoi  on  placera  la 
femme  fur  la  chaife  deftinée  aux  accouchemens  (pi.  XXXIII.   fig.  15.),  ou 
bien  on  la  fera  mettre  tranfverfalement  fur  un  lit  ou  fur  une  table ,  ayant  les 
feffes  élevées  ÔC  la  tête  balle,  comme  nous  l'avons  indiqué  au  chapitre  précé-- 
dent  §  VIII  8c  XIV  ;  enfuite  le  Chirurgien  ayant  introduit  l'une  de  fes  mains  , 
ou  même  les  deux  enfemble  ,  fi  faire  fe  peut,  dans  le  vagin  ,  comme  nous 
l'avons  expliqué  dans  le  chapitre  qui  précède  celui-ci ,  ira  faifir,  le  mieux 
qu'il  lui  fera  poffible  ,  la  tête  de  l'enfant ,   &  tâchera  de  la  tirer  peu-à-peu 
en  dehors  ;  &  s'il  ne  peut  y  parvenir,,  il  cherchera  les  pieds   de  l'enfant  8c 
le  tirera  par-là.   Mais  avant  de  prendre  ce  dernier  parti  ,  il  pourra  effayer  en 
outre  de  le  tirer  par  la  tête  au  moyen  de  la  large  bande  que  Deventer  con- 
seille de  lui  faire  gliffer  derrière  cette   partie,  comme   nous  l'avons   vu  au 
XXI  §  du  chap.  précédent  ;  fi  ce  moyen  eft  encore  infuffifant ,  on  pourra  re- 
courir aux  crochets   de  Palfin  fig.  16.  ou  au  forceps  anglois  (pi.  XXXIX.  ). 
Si  on  choifit  ce  dernier  ,  il  faut  en  féparér  les  branches  à  l'endroit  de  la  char- 
nière  ,  Se  les  faire  gliiîer  enfuite  fucceflivement  l'une  après  l'autre  fur  cha- 
que côté  de  la  tête  ,  avec  toute  la  circonfpeâion  requife  ;  Se  quand  on  aura 
bien  faiiï    cette  partie  avec  les   deux  branches  du  forceps  ,  on  effayera  d'en 
faire  l'extraction  ;  mais   fi  on  échoue  dans  cette  entreprife  ,  comme  il  m'eft 
arrivé  à  moi-même   Se  depuis  peu  (  voy.  chap.    CLII.  g.  XXII.)  ,    on    ne 
pourra  plus  fe   difpenfer  alors   de  recourir  à   de  certains  crochets  lifies  Se 
polis   dans  toute  leur  furface  ,  dont  les  meilleurs  ,  parmi  beaucoup  d'autres 
que  les  Auteurs  ont  fait  graver  ,  nous  ont  paru   être   ceux  qui  font  repré- 
sentés pi.  XXXIII.  fig.  17  ÔC   18  ,  Se  même  celui  de  la  fig.  21.  qui  eft  muni 
d'un  double  bec.  On  doit  planter  ces  crochets  avec  toute  la  prudence  qu'e- 
xige une  opération  aufii  délicate , /fur  un  endroit  de  la  tête  convenable,  com- 
me la  bafe  du  crâne  ,  les  foffes  orbitaires  ,  les  trous  des  oreilles ,  la  bouche  , 
ôc  quelquefois  même  le  front  ou  l'occiput,  Se  tirer  enfuite  le  fœtus  en  diri- 
geant fes  efforts  en-bas.  Si  on  n'avoit  aucun  de  ces  crochets  ou  d'autres  fem- 
blables  en  fa  difpofition  ,  on  pourrait  y  fuppléer  ,  fuivant  l'avis  à'Hornius ,  par 
un  grand  clou  ,  dont  on  feroit  recourber  le  bout  en  manière  de  crochet  (a). 
Cclji ,  qui  me  paroît  avoir  été  très-verfé  dans  cette  opération  ,  confeille  très- 
judicieufement ,  de  ne  pas  tenter  indiftinétement  l'extraction  en  tout  tems  (bj; 
car,  ajoute-t-il,  fi  on  le  faifoit  lorfque  l'orifice  de  la  matrice  eft  fermé  ,  com- 
me il  ne  peut  alors  donner  pafiage  à  l'enfant  ,  la  partie   dans   laquelle  on    a 
enfoncé  le   crochet ,  fe  fépareroit  du  refte  du  corps  ,  Se  le  bec  du  crochet 
viendrait  frapper  contre   l'orifice   de  la    matrice  ;  ce  qui  occafionneroit  des 
convulfions ,    Se  mettroit  la  femme  dans  un  danger  imminent  de  perdre  la 
vie  :  le  Chirurgien  ,  continue  Celfe  ,  doit  donc  refter  tranquille  ,  lorfque  l'ori- 

»       ■  1   11    ■■   —t.  —  mi  ——  ■        ■  -  ^ — M^^M ■  ^ ^^^ 

(a)  Voy.  le  chap.  précéd.  §  XXI. 

(b)  Celfe  liv.  VII.  «hap.  XXIX.  pag.  363  &  364,  de  la  tradition  de  M.  Ninnin, 
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fice  de  la  matrice  fe  reiTerre  ;  ce  n'eft  que  lorfqu'il  fe  dilate  ,  qu'il  doit  tirer 
doucement  ,  Se  arracher  ainfi  l'enfant  peu-à-peu  à  différentes  reprifes  ;  il  tire 
l'inftrument  avec  la  main  droite  ,  tandis  que  la  gauche  ,  qui  eft  dans  la  ma- 
trice, eft  occupée  à  diriger  le  fœtus  Scie  crochet. Mais  lî  la  tête  de  l'enfant  eft 
fi  groffe  ,  ou  qu'elle  fe  préfente  il  obliquement  à  l'orifice  ,  qu'elle  ne  puiûe  pas 
fortir  en  entier  par  le  vagin  ,  comme  il  n'eft  point  rare  que  cela  arrivé ,  ou 
qu'il  y  ait  à  craindre  en  la  tirant  violemment  qu'on  ne  bleiîe  l'urethre  ,  ou 
qu'on  ne  déchire  le  périné  ,  il  faut  l'ouvrir  près  de  la  fontanelle  ,  ou  dans  tel 
autre  endroit  où  l'on  pourra  le  faire  commodément  ,  en  fe  fervant  pour 
cela  du  doigt  ,  du  biftouri  ,  ou  de  cizeaux  fort  pointus  ;  St  en  la  vuidant 
enfuite  du  cerveau  ,  foit  avec  les  doigts  introduits  dans  la  cavité  du  crâne, 
foit  avec  une  cuiller ,  on  en  réduira  le  volume  au  point  qu'on  pourra  la  ti- 
rer après  avec  plus  d'aifance  ,  de  promptitude  St  de  sûreté  qu'on  n'auroit  pu 
le  faire  auparavant ,  fans  autre  fecours  que  celui  d'une  main  ou  de  toutes  les 
deux  (a)  conformément  à  la  méthode  indiquée  jufqu'ici  Se  dans  le  chapitre 
précédent.  Mauriceau ,  qui  avoit  acquis  tant  de  réputation  &  d'habileté 
dans  l'art  des  accouchemens  ,  propofe  pour  l'ufage  dont  il  s'agit,  tant  pour 
ouvrir  que  pour  tirer  la  tête  ,  une  efpèce  particulière  d'infiniment  qu'il  appelle 
tire-tête  ,  Se  qu'on  peut  voir  dans  fon  traité  des  accouchemens  ;  il  dit  s'en 
être  fervi  quelquefois  lui-même  très- heureufement  ,  après  avoir  auparavant 
ouvert  le  crâne  près  de  la  fontanelle  ,  avec  un  biftouri  à  double  tranchant 
ou  avec  Je  biftouri  ordinaire  ,  Se  il  donne  en  conféquence  de  très-grands  élo- 
ges à  ce  tire-tête.  Mais  nous  avons  -  déjà  remarqué  dans  le  chapitre  précé- 
dent ,  qu'on  peut  très-bien  fe  paflèr  d'un  infiniment  auffi  compofé ,  puifqu'en 
faifant  exactement  ce  que  nous  avons  déjà  prefcrit  plufieurs  fois  ,  &  en  vui- 
dant le  crâne  du  cerveau  ,  on  réumt  ordinairement  à  tirer  en  allez  peu  de 
tems  Se  avec  fuccès  des  enfans  morts  Se  fitués  de  la  manière  dont  nous 
l'avons  dit,  au  .moyen  des  fimples  crochets  des  fig,  17  Se  18  ,  Se  quelque- 
fois avec  la  main  feule  ?  ou  avec  les  tenettes  pour  la  taille  (b), 

I  V. 

Si  le  fœtus  mort  ne  fe  préfente  pas  convenablement  à  l'orifice  de  la  ma-    Loifqu'il  eft 
trice,  il  faudra  alors ,  comme  Celfe  l'a  enfeigné  depuis  long-tems  (c),  lui  aller  mal  ^tué« 
faiiir  les  pieds  avec  la  main  Se   le    tirer   par   ces  parties,  exactement  de  la 

^ »  ■ 

(a)  M.  Deifch  ,  dans  fa  diffbrtation  de  necejfaria  in  prœternalurali  partit  injîrumentorum 
applicatione ,  imprimée  à  Strasbourg  en  1740,  donne  la  deferipriorr  d'une  petite  Ccie-,  8c 
d'une  efpèce  de  cuiller  ,  de  l'invention  de  M.  Fried  ,  avec  lefquslles  on  peut,  emporter  un 
morceau  triangulaire  des  os  du  crâne  ,  &  le  vuider  du  cerveau. 

(b)  Deventer    !k    Van  -  Home    enfeignent   la    même  chofe. 

(c)  Liv.  VIL  chap.  29.  Nous  remarquerons  ici  que  la  plupart  de  ceux  qui  ont  écrit 
iùr  l'extraction  du  fœtus ,  n'ont  fait  aucune  mention  de  Celfe  ;  il  me  paroît  certain  néan- 
moins que  s'il  n'eft  pas  le  premier  qui  ait  retourné  l'enfant  pour  le  tirer  par  les  pieds, 
il  eft  du  moins  le  premier  qui  ,  dans  l'endroit  cité  ,  ait  décrit  &  recommandé  plufieurs 
fois  cette  excellente  méthode,  quoique  le  plus  grand  nombre  des  Auteurs  en  fa  (Te  hon- 
neur aux  Modernes,  comme  fi  les  Anciens  avoient  conftamment  ordonné  de  ramener lq 
ïête  de  l'enfant  à  l'orifice  de  la  matrice ,  toutes  les  fois  qu'il  fe  préfentoit  mal ,  ce  w\ 
eft  évidemment  faux. 
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même  façon  dont  nous  l'avons  expofé  au  chapitre  précédent  à  propos  des 
enfans  vivans  ,  dont  la  fituation  eft  pareillement  vicieufe  ,  ce  qu'on  exécute 
quelquefois  fans  beaucoup  de  difficulté  ;  mais  en  faifant  cette  opération  il 
faut  ufer  de  beaucoup  de  ménagement  ,  fur-tout  ii  le  fœtus  fe  trouve  déjà 
fort  corrompu  ,  parce  qu'en  tirant  trop  vite  ou  avec  trop  de  force  par  les 
pieds,  on  pourroit  lui  arracher  la  tête  du  corps,  laquelle  refteroit  alors  dans 
la  matrice  ;  accident  qui  eft  des  plus  fâcheux  :  car  fi  on  ne  fe  hâte  de  la 
tirer  avant  que  l'orifice  de  la  matrice  fe  ferme  ,  il  furvient  des  fymptômes 
extrêmement  graves,  qui  jettent  la  femme  dans  le  danger  le  plus  imminent  , 
Se  l'on  éprouve  enfuite  beaucoup  de  difficulté  à  extraire  la  tête,  c'eft pour- 
quoi on  doit  procéder  à  fon  extraction  d'abord  après  qu'on  a  retiré  le  corps» 

V. 

tbtfque  la  Mais  comme  fa  figure  ronde  St  fa  furface  lilTe  -&  gliffante  ne  permettent 
du^corpT/  Pas  3  la  main  de  la  faifir  avec  allez  de  facilité  ,  j'approuve  fort  la  conduite 
reftedansia  de  ceux  qui  tâchent  de  la  tirer  en  enfonçant  aufîkôt  dans  la  bouche  ou  dans' 
atatiise.  le  grand  trou  occipital,  quelques  -  uns  de  leurs  doigts,  qu'ils  recourbent  ert 
forme  de  crochet  ;  j'ai  réuffi  moi- même  parce  moyen  à  retirer  avec  allez 
d'aifance  St  fans  le  fecours  d'aucun  infiniment ,  plufieurs  têtes  de  fœtus  qui 
étoient  reliées  dans  la  matrice.  Si  les  doigts  ne  fuffifent  pas ,  on  portera  dans 
la  matrice  une  bande  de  linge  longue  d'une  aune  St  large  de  quatre  pouces  , 
fendue  dans  fon  milieu  en  forme  de  fronde  ,  avec  laquelle  on  effayera  d'en- 
velopper Se  de  tirer  la  tête,  en  fixant  folidement  les  deux  extrémités  de  la 
bande  autour  du  poignet ,  ce  dont  on  vient  fouvent  à  bout  allez  facile- 
ment ;  mais  fi  on  ne  peut  y  réuffir  ,  on  enfoncera  un  crochet  propre  à  cet' 
ufage  ,  tel  que  celui  de  la  figure  17,  dans  quelqu'endroit  de  la  tête,  où  il 
trouve  une  prife  folide  ,  comme  dans  la  bouche  ,  dans  l'orbite  ,  dans  les  na- 
rines,  dans  le  grand  trou  de  l'occipital,  ou  dans  telle  autre  partie  de  la 
tête  qui  fe  trouve  le  plus  à  la  portée  de  l'inftrument ,  après  avoir  fait  gliffer 
auparavant  la  main  gauche,  conformément  au  précepte  de  Celfe  (  voy.  § 
III.  )  fous  la  tête  féparée  du  tronc,  afin  de  diriger  intérieurement  le  crochet, 
de  peur  que  ,  venant  à  s'échapper  ,  il  ne  bleffe  la  matrice ,  on  tirera  peu- 
à-peU  Se  prudemment  la  tête  en  dehors  avec  le  fecours  réuni  de  la  main 
droite  Se  du  crochet.  Si  elle  eft  d'un  volume  trop  confidérable  pour  pouvoir 
être  retirée  de  cette  manière ,  avec  une  main  introduite  dans  la  matrice  ,  on 
l'amènera  près  de  l'orifice  (  en  quoi  on  peut  être  puiffamment  fécondé  par 
un  aide  qui  ,  fuivant  le  confeil  de  Celfe  {a) ,  pouffera  la  tête  de  haut  en-bas 
du  côté  de  la  vulve  ,  en  appliquant  fes  deux  mains  fur  l'hypogaftre  ) ,  Si 
avec  l'autre  main  on  percera  le  crâne  avec  des  cizeaux  ou  un  biftouri  ? 
afin  d'en  faire  fortir  le  cerveau  ,  après  quoi  on  achèvera  l'extraâion  de  ce  qui 
reftë  de  la  tête  j  avec  les  mains  feules  ou  armées  du  crochet.  On  peut  fe  fervir 
aufîî  utilement  pour  le  même  ufage  ,  d'une  de  ces  groffes  tenettes  qui  font 
employées  à  l'extraction  des  pierres  de  la  veffie  qui  ont  un  volume  fort  eonfi- 

Ça)  toc.  du 

dérable^ 
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dérable,  ou  du  forceps  anglois  (  pi.  XXXIX.  ).  Amand,  accoucheur  très-ha- 
bile Se  très-expérimenté  ,  appréhendant  que  la  matrice  -ne  foit  offenfée  par 
l'ufage  des  crochets ,  a  imaginé ,  dans  la  même  vue  ,  une  efpèce  de  coiffe 
en  réfeau,  dont  il  enveloppe  la  tête  de  toute  part;  il  ferme  enfuite  la  coiffe 
comme  une  bourfe  ,  à  l'aide  de  quelques  cordons ,  Se  tire  enfin  la  tête  ,  fans 
faire  courir  à  la  mère  aucun  danger  (a);  mais  l'extrême  difficulté  qu'on  trouve 
à  aller  ainfi  coiffer  la  tête  de  l'enfant  reftée  dans  la  matrice  ,  rend  les  autres 
moyens  dont  nous  avons  parlé  jufqu'ici  préférables ,  parce  qu'ils  font  beau- 
coup plus  faciles. 

V  I. 

Il  arrive  quelquefois ,  lorfque  l'enfant  vient  à  mourir  dans  le  travail ,  qu'un  ^^bras 
de  fes  bras  pend  tellement  hors  de  la  vulve ,  6c  fe  trouve  fi  ferré  dans  le  va-  de  l'enfant 
gin ,  qu'il  n'eft  pas  poffible  de  le  faire  rentrer  ,  non  plus  que  l'épaule  ,  dans  la  ^0a"ti^e  Ia 
matrice,  Se  que  même  on  ne  doit  pas  l'entreprendre  ,  fur-tout  quand  il  y 
a  déjà  long-tems  qu'il  eft  dans  cet  état.  Si  l'on  a  en  pareil  cas  des  lignes 
certains  de  mort  (  §  I  8t  II.  )  ,  c'eft-à-dire  fi  le  bras  eft  livide  ,  noir  St  froid  , 
fi  le  pouls  ne  fe  fait  plus  fentir  à  l'artère  du  carpe,  fi  les  doigts' du  fœtus 
n'ont  plus  aucun  mouvement,  fi  .l'épidémie  fe  fépare  de  la  peau  ,  &C  enfin 
s'il  y  a  une  odeur  cadavéreufe  ,  on  efîayera,  en  faifant  mettre  la  femme 
fur  le  dos,  dans  une  fituation  convenable  ,  s'il  ferait  poffible  de  faire  gliffer 
la  main  le  long  du  bras  forti  jufques  dans  la'  matrice  Se  aux  pieds  de  l'enfant  ; 
fi  on  le  peut ,  comme"  il  arrive  fouvent,~Tur-tout  quand  le  travail  n'a  pas  été 
fort  long,  &  que  le  bras  n'eft  pas  trop  fortement  engagé,  il  faut  aller  cher- 
cher fans  délai  les  pieds  du  fœtus  Se  le  tirer  par-là  ,  de  la  manière  qu'on  la 
preferit  plus  haut  pour  l'enfant  qui  eft  encore  en  vie.  Mais  fi  la  tuméfaction 
du  bras  de  l'enfant ,  ou  le  refferrement  de  la  matrice  ,  ne  permet  pas  au  Chi- 
rurgien d'introduire  fa  main  dans  cette  dernière  ,  il  ne  lui  refte  plus  d'autre 
parti  à  prendre  que  d'arracher  le  bras  dans  fon  articulation  fupériëure  ,  ou 
de  le  couper  tout  près  de  l'épaule ,  en  ufant  de  la  plus  grande  circonfpection. 
Si  on  fe  détermine  pour  ce  dernier  parti,  on  fera  très-bien  ,  avant  d'employer 
le  biftouri ,  de  tirer  affez  fortement  le  bras  à  foi  Se  de  le  tordre  pendant  long- 
tems  dans  le  même  fens  ;  les  ligamens  de  l'articulation  ayant  par  ce  moyen 
fouffert  une  extenfion  confidérable  ,  Se  étant  en  partie  rompus ,  on  pourra 
féparer  enfuite  le  bras  de  l'épaule  d'une  manière  plus  exaète ,  plus  fûre  8c 
plus  aifée  ;  mais  afin  de  ne  pas  s'expofer  à  bleffer  grièvement  la  malade  ,  on 
fe  fervira  ,  pour  retrancher  le  bras  de  l'enfant ,  d'un  biftouri  boutonné ,  tel  que 
celui  des  fig.  4  &  5.  de  la  IV.  pi.  dont  je  me  fuis  fervi  quelquefois  avec  fuccès 
dans  cette  occafion.  Après  avoir  amputé  le  bras  on  effayera  encore  s'il  n'y 
aurait  pas  moyen  de  trouver  les  pieds  de  l'enfant  St  de  le  tirer  de  cette 
façon  ,  ce  qu'on  exécutera  effectivement ,  fi  on  le  peut. 

V  I  I. 

Mais  l'enfant  eft  quelquefois  Ci  fortement  retenu  par  l'épaule  dans  l'orifice  de     Ufage  des 

-  . inftrumens>Sc 


(a)  Nouvelles  obf.  fur  la  pratique  des   accouchemens ,  pag.  241  ;  &  Garangeot  tr.  des 
kftr.  II.  édit.  p.  341, 

Tom.  IL  Mm  m 
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particulière-  ja   matriCe  ,  ou  fon  corps  fitué  de  travers  8c  réduit  en  forme  de  boule  ,  par  la 

ment  de  ceux     ..  n    ■  n  ■  j  e,  n.  r  c  ■      >  ,-i      ?    n 

de  l'Auteur,  violente  conftnction  de  cet  organe,  5C  en  eit  li  tort  comprime,  qu  il  n  eft  pas 
poiïible  d'introduire  la  main  dans  l'utérus  pour  changer  la  mauvaife  iitua- 
tion  du  fœtus ,  8c  qu'on  ne  doit  pas  même  le  tenter  ,  fur-tout  lorfqu'il  y  a 
long-tems  qu'il  eft  dans  cette  pofition  ,  les  efforts  qu'on  fait  pour  l'y  faire 
pénétrer  ,  en  pareil  cas ,  caufent  fouvent  des  douleurs  horribles  ÔC  prefque 
infoutenables  à  la  mère  ;  ÔC  fi  l'on  n'apporte  beaucoup  de  ménagement 
dans  ces.  tenrdtiyes  ,  il  eft  à  craindre  que  la  matrice  ne  fe  rompe  (a)  ,  ÔC 
que  la  femme  ne  périffe  en  conféquence  de  cet  accident.  Dans  cette  fâcheufe 
circonftance  ,  je  crois  qu'il  vaut  mieux,  fuivant  le  confeil  de  Celfe ,  ouvrir 
le  ventre  ÔC  la  poitrine  de  l'enfant  avec  le  bout  du  doigt,  des  cizeaux  poin- 
tus ,  ou  un  crochet  ,  tel  que  celui  des  figures  17  ÔC  18.  (6),  avec  toute  "la 
circonfpeâion  requife  pour  ne  pas  bleffer  la  mère  ;  après  avoir  tiré  enfuite 
peu-à-peu  les  inteftins  ÔC  les  vifcères  ,  ÔC  même  quelques  côtes  s'il  eft  poiïi- 
ble ,  ÔC  diminué  par  là  très-conlidérablement  le  volume  du  corps  de  l'enfant , 
on  effayera  ,  en  rapprochant  davantage  les  feffes  de  l'orifice  de  la  matrice, 
s'il  n'y  aurôit  pas  moyen  de  s'emparer  des  pieds  ÔC  de  le  tirer  de  cette 
façon  ,  ce  qui  m'a  prefque  toujours  réuffi  toutes  les  fois  que  j'ai  voulu' 
en  faire'  l'épreuve.  Mais  fi  la  conftriftion  de  la  matrice  eft  portée  au  point  , 
ainfi  qu'il  arrive  quelquefois  ,  qu'on  ne  puiffe  pas  fe  rendre  maître  des  pieds, 
on  ira  failîr  auflîtôt  les  feffes  avec  une  main  qu'on  y  fera  gliffer  par-deffous 
&C  avec,  un  crochet  qu'on  enfonce  par-deffus  on  parvient  fouvent  à  les  attirer 
en  dehors ,  la  poitrine  ,8c1  la  tête  fuivant  ordinairement  comme  d'elles-mê- 
mes ,  quoiquà  ne  rien  difilmuler .,.  il  arrive  affez  fouvent  que  quelques  parties 
fe  féparent  du  refte  du  corps  pendant  cette  extraction  (c).  Du  refte,  en  fe  fer- 

(a)  Il  n'eft  pas  douteux  que  la  matrice  ne  puiffe  fe  rompre  dans  l'accouchement  ; 
j'en  ai  vu  moi-même  un  exemple,  dont  j'ai  donné  la  defcription  dans  une  difîèrration 
particulière  ,  &  l'on  en  trouve  plufieurs  autres  dans  les  Auteurs  ;  voyeç  notre-  diftérr.  de 
fœtu  ex  utero  matris  mature  excidendo  ;  Stalp.  Van-der-Wiel  ,  dans  Tes  obf.  Pifiorius  Se 
Bekingius  in  difT.  de  utera  rupto_,  déjà  cités  au  XI  §  du  chap.  précédent,  &c. 

(£)  Plufieurs  Accoucheurs,  parmi  lefquels  on  compte  fur- tout  Viardelt  Dev.enter  ,  la 
Motte ,  8c  ceux  qui  ont  approuvé  fon  traité  des  accouchemens  ,  fe  vantent  de  pouvoir 
toujours  retirer  l'enfant  fans  recourir  aux  infrrumens ,  &  s'élèvent  violemment  contre 
esux  qui  en  font  quelquefois  ufage  dans  les  cas  les  plus  difficiles.  On  trouve  cependant 
non  -  feulement  dans  Deveniez  ,  mais  encore  dans  la  Motte  (  pag.  418.414.416.431.)  des 
exemples  où  l'on  voit  que  l'un  fck  l'autre  n'ont  pu  délivrer  les  femmes  fans  recourir  aux  inf- 
trumens.Je  regarde  donc  ,  avec  Mauriceau  ,  Voelter ,_  Hornius  ,  Çhapman  &c  plufieurs  au- 
tres ,  la  prétention  de  ces  Auteurs  comme  une  pure  fanfaronade  :  peut-  être  font-  ils  tom- 
bés chez  des  femmes  dont  les  cas  n'étoient  pas  des  plus  difficiles  ;  mais  il  s'en  préfente 
réellement  quelquefois  dont  la  difficulté  met  en  défaut  les  mains  les  plus  exercées  &  les 
plus  agiles.  Voye\  les  obf.  zo  &  30  â'Horniui  &c  la  diiïert.  ci  devant  citée  de  M.  Deifch 
de  inftrumentorum  in  partu  necelîaria  fœpe  applicatione. 

(cj  Viardel  s'élève  fortement  contre  l'ufage  du  crochet ,  même  pour  l'extraction  du 
feetus  mort  ,  &  s'efforce  de  faire  proferiré  cet  inftrumcnt  :  pour  confirmer  fon  opinion  , 
il  rapporte  le  cas  d'un  enfant  mort,  arrêté  par  la  tête  dans  le  vagin, qu'il  parvint  enfin  à 
tirer  avec  les  mains ,  après  une  heure  d'un  travail  très-fatiguant  ;  mais  il  ajoute  que  la 
femme  périt  bientôt  après  de  la  gangrené  qui  s'étoit  emparée  de  la  vulve.  Or ,  fi  on 
avoiî  promptement  &  convenablement  enfoncé  le  crochet  dans  cette  tête  ,  ou  qu'on 
l'eût  vuidée  auparavant  du  cerveau  avant  de  la   tirer ,  on  auroit  pu   certainement  en 
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vaut  du  crochet  dans  cette  occaiîon ,  il  faut  le  diriger  avec  une  lïngulière 
prudence,  pour  ne  pas  s'expofer  à  bleffer  mortellement  la  matrice.  Je  crois 
que  ce  malheur  ne  peut  être  fûrement  prévenu  qu'en  fe  fervant  ,  comme  je 
le  pratique,  d'un  crochet  dont  le  manche  foit  muni  d'une  crenelure  ,  au 
moyen  de  laquelle  je  peux  toujours  diriger  l'infirument  d'une  manière  conve- 
nable ,  St  de  façon  que  fa  pointe  ne  foit  jamais  tournée  contre  la  matrice , 
mais  conitamment  contre  le  fœtus  (  voy.  pi.  XXXIII.  fig.  19.  lett.  a  a  a  a  ) , 
ce  qu'on  ne  peut  pas  faire  aufli  exactement  avec  des  crochets  dont  le 
manche  n'a  aucune  marque  diftinftive  ,  auflî  eft-il  fouvent  arrivé  avec  ces  der- 
niers, de  déchirer  cruellement  la  matrice  Se  la  veflle ,  au  lieu  que  j'ai  tiré 
avec  les  autres  un  très  -  grand  nombre  d'enfans  morts  ,  fans  que  les  mères 
s'en  foient  aucunement  reffenties  après  l'opération.  En  outre  ,  la  forte  dé 
crochet  que  je  recommande  a  encore  une  autre  utilité  ;  comme  les  fœtus , 
fur- tout  lorfque  le  volume  en  eft  fort  confidérable,  font  quelquefois  fi  forte- 
ment enclavés  entre  les  os  pubis  ,  qu'il  ne  m'a  pas  été  poflible  avec  une  feule 
main  d'en  faire  l'extraction  (a),  étant  obligé  de  tenir  l'autre  dans  la  matrice  fous 
le  corps  de  l'enfant  pour  en  diriger  l'extraction  ;  en  pareil  cas ,  j'ai  pris  le 
parti  d'attacher  à  la  partie  du  manche  b  b  ,  qu'on  peut  en  appeller  le  cou ,  un 
lacq  fuffifamment  fort ,  que  je  donnois  à  tenir  ôt  à  tirer  à  la  fage-femme  , 
à  une  autre  femme  préfente  ,  ou  enfin  à  un  aide  ,  tandis  que  je  tirois  moi- 
même  le  manche  du  crochet  ;  cette  extraction  du  lacq  peut  être  d'un  grand 
fecours  à  l'opérateur ,  St  c'eft  un  avantage  qu'on  ne  trouve  pas  dans  les  man- 
ches cilindriques  ou  à  pans. 

VIII. 

On  ne  peut  blâmer  la  conduite  de  ceux  qui ,  dans  certains  cas,  fe  fervent,    Emploies 
pour  tirer  l'enfant  ,  d'une  de  ces   grandes  tenettes  qui  font  d'ufage  dans  l'opé-  ""j"",^"* 
ration  de  la   taille  ,  pour  faire  l'extradion  des  pierres  fort  volumineufes ,  St  on  vient  de 
que  nous  avons   fait   graver  dans  notre  XXVIII.  pi.  Les  accoucheurs  dont  il  Parler° 
s'agit,   du  nombre    defquels  font    Riff-,  ancien    Chirurgien  Allemand    (b)  , 
Rolfincius  ,  célèbre  Médecin  St  Chirurgien  de  Iene ,  St  Slevogtius  (c)  préfèrent 
ces  tenettes  aux  crochets  8t  à  tous  les  autres  inftrumens  pointus  ou  tranchans , 
par  la  raifon  qu'on  n'eft   pas  aufli    expofé  à  pincer  St  à  déchirer   la   matrice 
qu'avec  les  crochets  ,   ni  le  Chirurgien  à  fe    bleffer  les  mains.    Cependant  , 
on  ne  doit  pas  fe  fervir  des  pinces    avec   moins  de    circonfpcEtion    que    des 
crochets,  de  peur  qu'on  ne  vint  aufll  à  pincer,  tirailler ,  ou  déchirer  miféra- 
blemenr  l'orifice  de  la  matrice  ,  ou  quelqu'autre  partie    de   cet  organe  ;   à 


faire  l'extraclion  dans  quelques  minutes ,  &  prefque  fans  douleur  pour  la  mère  ,  dont  la 
vie  auroit  couru  ainfi  moins  de  rifques  ;  caries  fréquentes  introductions  de  la  main  &  les 
efforts  multipliés  que- fit  Viardtl  pour  aller  chercher  les  bras  de  l'enfant  &  pour  le 
tirer  enfin  par-là  ,  durent  plus  fatiguer  &  meurtrir  la  mère  Si  la  matrice  ,  que  fi  l'on 
eût  d'abord  employé  le  crochet  pour  retirer  la  tête  ,  en  apportant  à  cette  opératios 
toute  la  prudence  qu'elle  requiert. 

(a)  Hornius  fait  aufli  la  même  plainte  dans  fes  obfervations. 

(b)  Voy.  fon  tr.  des  accouchem.  XX 

{/)Voye\  fon  programe  de  injlrument.  Hippocrat.  ad  fœtum  extrahendum. 

M  m  m  ij 
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quoi  il  faut  ajouter ,  qu'on  ne  peut  pas  employer  utilement  les  pinces  dans 
tous  les  cas  ;  on  fe  trouvera  très-bien  de  leur  ufage  ,  lorfqu'il  s'agira  d'ar- 
racher 8c  de  tirer  les  vifcères  d'un  [enfant  ,  de  faire  l'extraction  de  la  tête 
enclavée  après  qu'on  l'aura  ouverte  6c  vuidée  du  cerveau  ,  6c  dans  quelques 
autres  occalions  de  cette  efpèce  'Ça). 

I  X. 

Manœuvre  Hornius ,  que  nous  avons  déjà  fi  fouvent  cité  ,  a  découvert  Se  décrit  une 
particulière  méthode  pjus  courte  -pour  tirer  un  fœtus  mort,  dont  le  bras  fe  trouve  étroite- 
ment arrêté  dans  le  vagin.  Cette  méthode  confifte ,  lorfqu'on  ne  peut  atteindre 
les  pieds  ,  à  couper  le  cou  de  l'enfant,  qui  eft  encore  fort  tendre  ,  lorfqu'on 
peut  le  diftinguer,  avec  un  biftouri ,  ou  avec  un  crochet  tranchant  appro- 
prié ,  ôc  dont  la  pointe  eft  moufle ,  en  fe  comportant  dans  cette  opération 
avec  toute  la  prudence  réquife  en  pareil  cas.  Lorfqu'on  a  ainfi  retranché 
la  tête  du  tronc  ,  ou  l'enfant  eft  chafié  auflitôt  de  la  matrice  fpontanément ,  ou 
Ton  n'a  que  très-peu  de  peine  à  l'en  tirer,  en  fe  fervant  pour  cela  du  bras  qui 
fe  trouve  pendant  dans  le  vagin  :  on  tire  enfuite  féparément  Se  fans  délai  la 
tête  reftée  dans  la  matrice  avec  la  main  feule ,  ou  fi  elle  ne  fuffifoit  pas ,  en 
recourant  à  quelqu'un  des  autres  moyens  propofés  plus  haut  (  §  V.  ).  Celfe 
avbit  déjà  ordonné  la  même  chofe  dans  le  cas  où  l'enfant  mort  eft.  fitué  tranf- 
verfalement  dans  la.  matrice  ,  fans  avoir  le  bras  en-dehors  ,  &  où  fon  cou  fe 
replie  8c  fe  porte  en  arrière  peut-être  comme  dans  les  fig.  8  ou  10  pi.  XXXIII; 
car  il  faut  alors',  dit-il  (b)  couper  le  cou  ,  &  féparer  la  tête  du  corps  ,  afin 
de  pouvoir  enfuite  les    tirer  l'un  après  l'autre. 

X. 

CenVftque      Du  refie,  quoique  je  ne  rejette  pas  l'ufage  des  inftrumens  ,  &    que  je  m'en 
dan»nte  né-*  f£rve  au  contraire  lorfque  la  nécefiîté  m'en  fait  une  loi ,  je  ne  crois  pas  pouvoir 
ceffité  qu'il    trop  répéter,  qu'il  ne,  faut  y  avoir  recours  que  dans  la  plus  indifpenfable  né- 
faut  avoir  re-  ce(ïîté  ,  lorfqu'on  a  perdu   tout   efpoir  de  terminer   l'accouchement  avec   les 
inflrumens.    mains  feules  ;  encore  faut-il  être  auflî  afluré  qu'il  eft    pofiîble  de    la  mort  de 
l'enfant,  ou  que  le  danger  imminent  de  la  vie  où  la  mère  fe  trouve  ,  nous  force 
d'en  venir  à  l'ufage  du  crochet.  On  comprend   de  refte  combien  il  feroit  im- 
prudent Si  barbare  de  déchirer  Si  de  mettre  en  pièces  un  enfant  encore  vi- 
vant dans  la  matrice  ,  pour  en  faire  l'extraction ,    à  moins  qu'on  ne  fût  ré- 
duit à  cette   extrémité  par  les  raifons  les  plus  fortes  ,  telles   fur-tout  qu'une 
extrême  foiblefie  ,  des  convulfions ,  Si  un  danger  très-prochain  de  mort  pour 
la  mère  ,  fi    on  ne  fe  hâte  de  terminer  l'accouchement ,   de  quelque  manière 
que  ce  puille    être.  Car   dans   ce  dernier  cas  ,  pour  ne  pas  laifîèr  périr  tout 
à  la  fois  ia  mère  Si  l'enfant  ,  pouvant  fauver   l'un  des   deux  ,  Si  pour  met- 
tre à  couvert  la  vie   de  la  mère,  je  crois  qu'il  eft  permis  en  fureté  de  con- 
fcience  ,  de  faire  violence  à  l'enfant  ,  en  le    tirant  avec  le  crochet,  fur-tout 
fi  un  a  lieu  de  douter  qu'il  vive  encore  (c).  Je    n'ignore  point  que  j'ai  contre 

(a)  Voye$  le  chap.  précédent  §  XXI. 

(b)  Liv.  VII.   chap.;   29.  ' 

(«)  Vid.  Hildani  epift.  3   £c  4.   Valentini   epift.  an  liceat  fxtui  vim  inferre  ,  ut  fer ve tut 
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moi  plufieurs  Doûeurs  de  l'Eglife  Romaine ,  particulièrement  parmi  les  Fran- 
çois ;  mais  je  peux  m'appuyer  du  fuffrage  des  Théologiens  de  notre  Eglife , 
ôc  même  de  celui  de  quelques-uns  des  plus  fçavans  Docteurs  catholiques, 
comme  je  l'ai  déjà  obfervé  ci-devant  au  chapitre  de  l'opération  céfarienne. 
J'avoue  ,  ôc  nous  en  avons  déjà  fait  la  remarque  ,  que  les  Chirurgiens  les 
plus  habiles  ont  eu  quelquefois  le  malheur  de  tirer  en  vie,  ou  à  demi  vivans  , 
avec  le  crochet  des  enfans  réputés  morts  par  eux-mêmes,  par  la  mère  ôc  parles 
afîîftans  (a)  ;  mais  ce  malheur  involontaire  ne  doit  pas  leur  être  imputé  ;  il 
prouve  feulement  combien  Celfe  a  eu  raifon  de  dire  que  Fextraétion  du  fœ- 
tus hors  de  la  matrice  doit  être  comptée  parmi  les  opérations  les  plus  dange- 
reufes  ôc  les  plus  difficiles  de  la  chirurgie  ,  ÔC  qui  demandent  le  plus  de  pru- 
dence ôc  de  ménagement  (b).  En  effet,  cette  opération,  qui  dure  quelquefois 
plufieurs  heures ,  eft  une  des  plus  laborieufes  pour  le  Chirurgien  ,  dont  elle 
épuife  les  forces  8c  qu'elle  met  tout  en  fueur.  Au  furplus ,  j'avertis  encore 
que  tant  qu'on  n'eft  pas  affuré  de  la  mort  de  l'enfant  ,  ÔC  que  la  femme 
conferve  fes  forces  ,  il  ne  faut  jamais  recourir  aux  inftrumens  (c).  Quant  au 
fpeculum  uteri  ,  dont  quelques  accoucheurs  ont  coutume  de  fe  fervir  pour 
dilater  le  vagin  ôc  la  matrice  ,  ÔC  dont  on  trouve  des  figures  dans  Albu- 
cafis  ,  Scultet ,  Mauriceau  ,  ÔC  plufieurs  autres  ,  je  le  regarde,  avec  le  plus 
grand  nombre  des  Médecins  ôc  des  Chirurgiens  de  nos  jours ,  non  -  feulement 
comme  peu  utile  ,  mais  encore  comme  étant  quelquefois  très-dangereux,  à 
caufe  du  péril  qu'on  court  d'offenfer  la  matrice  par  cette  dilatation  violente 
ôc  forcée  ;  on  doit  fonder  de  meilleures  efpérances  fur  ïq  forceps  de  Roonhuys  , 
dont  M.  Schligting  vient  de  nous  donner  depuis  peu  la  figure  ôc  la  défi 
cription, 

S» t,= —  — =====g3g= = 


CHAPITRE     CLIV. 

Des  pertes  de  fangqui  arrivent  pendant  la  groffeffe  ,  ù  qu'on  appelle  communément 

hémorragie  de  matrice. 


I, 


o 


N  a  coutume  d'appeller  hémorragie  de  matrice  tout  écoulement   de  fang 
parles  parties  génitales  qui  furvient  à  une  femme  groffe  ,  fur-tout  quand 


mater  ,  Francof.  1720.  Hornius  lib.  faep.  citât.  Pajfim  ;  Voelter  lib.  cit.  cap.  7.  Btcheri 
peedioftonia  inculpata  ad  fervandam  puerperam  ,  in.j".  Giefls  1719.  En  outrées  Théo- 
logiens Italiens  qui  furent  chargés  d'examiner  cet  ouvrage  lorfqu'il  fut  imprimé  à  Venife  , 
déclarent  dans  leur  approbation  ,  qui  eft  à  la  tête  du  livre ,  qu'ils  n'y  ont  rien  trouvé  de 
contraire  à  la  fainte  Foi  catholique  ,  ni  aux  bonne;  mœurs.  Voye\  ce  que  nous  avons  dit  dQ 
plus  fur  cette  matière  dans  le   CXÏÏI.   chapitre ,  à  propos  de  l'opération  céfarienne. 

(a)  Voyi?  HUdanus  in  epift.  de  hem.  urerina  itemque  in  epiftola  3  ik  4,  Se  Mauriceau 
obf.   584. 

(fc)  Celfe  liv.   VII.   chap.  îo. 

(c)  Voyei  encore  fur  ce  fujet  la  diflert.  de  abortu  falubn  de  Bohn  ,  dans  laquelle  i\ 
çnfeigne  que  les  principaux  foins  du  Chirurgien  doivent  être  pour  la  mère,  Bwhiwî 
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■cet  écoulement  eft  fort  copieux ,  Se  qu'il  arrive  dans  les  derniers  mois  de  la 
groffeffe  ;  l'état  où  la  femme  fe  trouve  le  rend  très  -  différent  du  flux  menf- 
truel  (a).  Dans  quelques-unes  il  provient ,  particulièrement  dans  les  premiers 
mois  de  la  groffeffe ,  de  la  feule  furabondance  du  fang  ,  &  c'eft  ce  qu'on  a 
lieu  de  croire  lorfqu'il  ne  caufe  ni  foibleffe  ni  incommodité  à  la  femme 
qu'il  coïncinde  d'ailleurs  avec  le  tems  des  régies ,  &  qu'il  revient  aux  mêmes 
périodes  lunaires  :  le  fang  qui  s'écoule  alors  eft  fourni  ou  par  les  vaiffeaux 
du  vagin,  ou  par  quelques  vaiffeaux  de  la  matrice  ,  du  nombre  de  ceux  qui 
ont  communication  avec  le  chorion  ,  auquel  cas  la  perte  eft  plus  foible  ou  de 
ceux  qui  vont  fe  rendre  au  placenta  ,  ce  qui  rend  l'hémorragie  plus  forte  8c 
plus  abondante.  Dans  les  derniers  mois  de  la  groffeffe  ,  elle  reconnoît  ordi- 
nairement pour  caufe  le  décollement  entier  ,  ou  partial ,  de  l'arrière  faix  d'avec 
la  matrice  ;  circonftance  d'où  réfulte  une  perte  qui  eft  la  plus  dangereufe  de. 
toutes  :  ce  qui  y  donne  lieu  le  plus  fouvent  eft  quelque  accident  extérieur 
comme  les  chûtes ,  les  fauts,  les  coups,  ou  quelqu'autre  mouvement  violent  de 
cette  efpèce  ;  la  furabondance  ou  la  trop  grande  agitation  du  fang  ,  Se  , 
fuivant  plufieurs  Auteurs  modernes  ,  l'adhérence  fortuite  du  placenta  à  l'o- 
rifice interne  de  la  matrice  ;  adhérence  qui  fe  détruit  à  mefure  que  cet 
orifice  fe  dilate  de  plus  en  plus  vers  la  fin  de  la  groffeffe  ,  Se  fur-tout  pen- 
dant les  douleurs  de  l'enfantement  {b)  ;  la  perte  d'une  grande  quantité  de  fang 
eft  une  fuite  néceffaire  de  ce  détachement  forcé  du  placenta  ,  auflî  l'hémor- 
ragie à  laquelle  il  donne  occafion  eft  fouvent  fi  excefilve,  que  la  femme  eft 
réduite  d'abord  à  une  extrême  foibleffe  ,  laquelle  eft  indiquée  par  les  fré- 
quentes défaillances  où  elle  tombe  ,  8c  qu'elle  eft  dans  un  danger  très-prochain 
de  périr  avec  fon  fruit ,  fi  on  ne  fe  hâte  de  l'en  délivrer  (c). 

II. 

Diagpoft.c      Qn  rec0nnoît  facilement  la  perte  ,  foit  par  le  récit  de  la  malade  ,  foit  parla 


&  prognoftic 


décide  auflî  dans  Tes  aph.  §.  1309,  qu'il  vaut  mieux  fauver  la  vie  ds  la  mère  ,  aux  dé- 
pens de  celle  de  l'enfant ,  qui  ne  la  perdrait  pas  moins  ,  que  de  les  laifler  périr  à  coup 
fur  l'un  &  l'autre.  Sialkopf  fe  déclare  pareillement ,  fur  des  raifons  très- fortes ,  pour  l'af- 
firmative, dans  une  lettre  inférée  dans  Phiftoire  phyfico.medicale  de  Breflaw,  ann.  1719.  p. 
750  ,  où  il  demande  fi  un  mari  ,  pour  fauver  fa  femme  ,  peut  exiger  en  confidence  du  Chu 
rurgien  ,  qu'il  facrifie  l'enfant  encore  vivant ,   &   même   robujle. 

(a)  Certains  lui  en  donnent  cependant  le  nom  ,  lorfqu'elle  revient  pendant  la  groflefle 
dans  le  tems  des  régies ,  6c  qu'elle  eft  afîujettie  aux  mêmes  périodes  ,  ce  qui  a  lieu 
chez  quelques  femmes  jufqu'au  milieu  de  la  groflefle  ,  fie  chez  d'autres  jufqu'à  la  fin  , 
fans  qu'il  leur  arrive  rien  de  fâcheux  (  voye\  Deventer  chap.  33.  ).  Celle  qui  eft  forte  ,  &c 
qui  arrive  dans  les  premiers  mois  de  la  groflefle  ,  produit  néanmoins  fouvent  l'avortement, 
mais  il  eft  rare  qu'elle  fafle  périr  la  femme. 

(fc)  Voyez  Hornius  pag.  27.  Erunner  difl'.  de  partu  difficili  ob  fitum  placenta!  fiuper  orifi- 
cium,  internum  uteri ,  Argentorati  édita  an.  1730.  Friderici  de  uterina  gravidarum  hemor- 
ragia  ,  §  XVII.  ibid.  1733.  fie  Stuarti  difl'.  de  fecundinis ,  ibid.  ann.  1736  evulgata  ,  pag.  36. 

{c)  En  1737  une  femme  d'Helmftad  ,  qui  étoit  fur  le  point  d'accoucher  ,  fut  faille 
inopinément  &  fans  caufe  manifefte  ,  d'une  perte  fi  violente  ,  qu'elle  en  mourut 
dans  l'efpace  d'une  heure ,  quoiqu'elle  fut  afliftée  par  une  fage-femme  aflez  entendue. 
L'ouverture  du  cadavre  me  fut  refufée  par  le  mari  ,  homme  bifarre  fie  bourru  ,  en- 
forte  que  je  ne  pus  ni  fauver  l'enfant  ,  ni  chercher  la  caufe  d'une  mort  auffi  foudaise; 
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grande  quantité  de  fang  qui  s'échappe  des  parties  naturelles  ;  mais  ce  n'eft 
guère  qu'en  portant  les  doigts  à  l'orifice  de  la  matrice  ,  qu'on  peut  fçavoir 
avec  certitude  fi  c'eft  le  vagin  feul  qui  le  fournit  ,  ou  s'il  vient  aufll  en  par- 
tie de  l'utérus.  On  ne  peut  douter  que  l'hémorragie  ait  uniquement  fa  fource 
dans  le  vagin,  lorfqu'en  introduifant  les  doigts  dans  ce  conduit,  on  trouve 
i'orifice  fermé ,  que  la  perte  eft  d'ailleurs  peu  confidérable  ou  modérée  ,  Sç 
point  accompagnée  d'accidens  fâcheux  ,  8c  les  fuites  n'en  étant  nullement  dan- 
gereufes.  Mais  fi  l'hémorragie  ,  au  contraire  ,  étant  fort  abondante  8c  l'o- 
rifice de  la  matrice  dilaté  ,  on  fent ,  en  y  portant  le  doigt  ,  non  la  tête  de 
l'enfant,  mais  un  corps  fpongieux,  qui  eft  ordinairement  le  placenta,  c'eft 
un  figne  infaillible  que  le  fang  eft  fourni  par  la  matrice  même  ,  en  confé- 
quence  de  la  féparation  totale  ou  partiale  de  l'arrière-faix  ,  &C  ce  cas  eft 
infiniment  plus  périlleux  que  le  premier.  Il  eft  précédé  Se  accompagné , 
pour  l'ordinaire  ,  de  tenfion  ôc  de  gonflement  aux  hypocondres ,  de  douleurs 
dans  le  ventre  ÔC  dans  les  lombes  ;  le  vifage  pâlit  ,  les  forces  commencent  à 
manquer ,  Se  fi  on  ne  fe  preffe  de  remédier  au  mal  ,  dès  que  les  défaillan- 
ces fe  déclarent ,  ou  même  avant  qu'elles  arrivent ,  fuivant  le  confeil  de 
Dcventer  ,  la  mère  £>C  l'enfant  rifquent  très-fort  de  périr  ,  l'un  &  l'autre  per- 
dant également  leur  fang  ,  la  première  par  les  vaiffeaux  utérins  ,  8c  le  dernier 
par  les  artères  ombilicales  qui  vont  s'ouvrir  dans  le  placenta.  Si  la  malade 
a  déjà  les  mains  froides  ,  la  vue  chancelante ,  le  pouls  extrêmement  foible  , 
avec  une  fueur  froide  Se  des  convuliions ,  comme  il  arrive  enfin ,  plutôt  ou 
plus  tard  ,  dans  les  grandes  hémorragies  de  matrice  ,  le  cas  eft  ordinairement 
fans  reffource,  Se  la  mort  eft  aux  portes  ;  il  eft  donc  alors  de  la  prudence  du 
Chirurgien  de  s'abftenir  de  toute  opération  de  la  main  ,  de  peur  qu'on  ne  lui 
impute  d'avoir  fait  périr  une  femme ,  qui  ne  fait  que  fuccomber  à  la  vic> 
lence  de  fa  maladie. 

III. 

Si  la  perte  dépend  de  la  furabondance  ou  de  l'erTervefcence  du  fang,  on  Comment  on 
réuiTit  fouvent  à  l'arrêter  ,  fur-tout  dans  les  premiers  mois  de  la  groftéffe  ,  pj"tgd'e  *  !s 
par  le  moyen  de  la  faignée  ,  des  remèdes  tempérans  ,  rafraîchiffans  ,  8c 
même  un  peu  aftringens  (  a  )  ,  auxquels  on  ajoute  quelques  petites  dofes  de 
pilules  de  cynogloffe,  une  diette  convenable  ,  ôcle  repos  du  corps  6c  de  l'ef- 
prit  ,  qui  a  fouvent  fuffi  tout  feul  à  guérir  les  pertes  modérées.  Mais  fi 
l'hémorragie  eft  fort  copieufe  ,  8c  vient  de  la  matrice  même  ,  elle  a  ordi- 
nairement pour  caufe  le  décollement  du  placenta ,  &  on  ne  peut  la  faire 
ceffer  par  conféquent,  fi  les  remèdes  dont  nous  venons  déparier  ont  échoué  , 
qu'en  procurant  avec  la  main  la  fortie  de  l'enfant  ÔC  de  l'arrière-faix  ;  car 
tant  que  le  fœtus  refte  dans  la  matrice ,  il  empêche  que  les  vaiffeaux  qui  y 
verfent   le  fang  ne  puiffent  fe  fermer ,  en  la  tenant  pafïivement  dilatée   ,  ÔC 

(a)  On  donne,  par  exemple,  dans  ces  occafions  la  poudre  antifpafmodique  ou  tem- 
pérante ,  la  confection  d'hyacinthe  ,  avec  un  peu  ou  point  d'opium  ;  Se  pour  boiflbn 
ordinaire  ,  des  liqueurs  aqueufes  nîtrées  ou  acidulées  ,  l'eau  de  bourfe  à  pafteur  adoucie 
avec  le  fyrop  de  corail ,  ou  enfin  la  décoftion  citrée  de  Mynficht  ;  on  applique  extérieure? 
ment  a  froid  des  cataplafmes  cuits  dans  du  vin  rouge ,  ou  de  l'oxicrat, 
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s'oppofant  à  fa  contraction.  Lors  donc  qu'on  s'apperçoit  que  la  perte  ,  bien 
loin  d'être  diminuée  par  les  remèdes  ci-deiïus ,  continue  toujours,  Se  même 
va  en  augmentant  ,  que  la  malade  s'affbiblit  de  plus  en  plus ,  Se  qu'il  fur- 
vient  des  défaillances  ,  l'unique  parti  qui  refte  à  prendre  dans  une  telle  extré- 
mité ,  eft  de  tirer  promptement  l'enfant  de  la  matrice  avec  la  main  {a).  Quel- 
ques-uns mettent  en  doute  s'il  eft  permis  ,  pour  fauver  la  mère ,  de  faire  vio- 
lence à  fon  fruit  ;  mais  Valcntin ,  dans  une  lettre  écrite  à  ce  fujet ,  réfout  la 
queftion  par  l'affirmative,  en  s'appuyant  de  l'autorité  des  plus  grands  Méde- 
cins ,  &  fur  de  très-bonnes  raifons  ;  (  voyz\  le  chap.  précéd.  §.  X.  ).  Voici 
donc  de  quelle  manière  on  procède  à   l'extraction    du  fœtus, 

I  V. 

On  fait  mettre  la  femme  tranfverfalement  Se  fur  le  dos  fur  un  lit  ou  fur 
manfèn?on  tf.  une  table ,  les  talons  repliés  en  arrière  ,  les  cuilTes  convenablement  écartées  , 
«e  l'enfant.  Se  les  feffes  un  peu  plus  élevées  que  le  refte  du  corps  ,  Se  on  la  fait  affu- 
jettir  dans  cette  fituation  de  la  manière  dont  nous  l'avons  déjà  dit  ci-devant 
(  chap.  CLII  Se  CLIII.  )  à  propos  de  l'accouchement  laborieux.  Enfuite  fi 
l'enfant  eft  encore  fort  petit  ,  c'eft-à-dire  fi  la  femme  n'en  eft  encore  qu'aux 
premiers  mois  de  fa  groffeffe  ,  on  parvient  fouvent  en  introduifant  doucement 
deux  doigts  frottés  d'huile  dans  la  matrice  ,  à  en  tirer  ,  ou  feul  ou  avec  l'ar- 
rière-faix  ,  le  fœtus  ,  qui  alors  reçoit  le  nom  d'Avorton.  Mais  dans  le? 
derniers  mois  de  la  groflèffe  ,  le  Chirurgien  ,  après  avoir  enduit  extérieure- 
ment fa  main  avec  de  l'huile  ou  de  la  graille  ,  la  pouffera  toute  entière  par  la 
vulve  jufques  à  l'orifice  de  la  matrice  ;  Se  à  moins  que  cet  orifice  ne  foit 
fuffifamment  ouvert ,  ainfi  qu'il  arrive  quelquefois ,  il  commencera  par  y  intro- 
duire d'abord  un  doigt  ,  enfuite  deux,  Se  finalement  tous  les  autres,  fi  le  cas 
le  requiert,  en  ufant  de  beaucoup  de  douceur  ÔC  de  modération;  on  tâchera 
enfuite  avec  les  quatre  doigts  de  dilater  peu-à  peu  l'orifice  au  point  qu'on 
puiile  introduire  la  main  entière  dans  la  matrice  ,  Se  tirer  doucement  l'enfant 
par  les  pieds.  On  ne  fçauroit  croire  combien  cette  opération  eft  fouvent 
difficile  ,  fur-tout  fi  le  placenta  ,  comme  il  arrive  affez  fréquemment  dans  ces 
cas  ,  fe  trouve  tout  près  de  l'orifice  de  la  matrice  ,  Se  y  adhère  encore  par 
fa  plus  grande  partie  (b)  ;  on  a  befoin  de  beaucoup  de  prudence  Se  d'habileté. 
Du  refte,  il  ne  faut  détacher  du  placenta  avec  les  doigts  qu'autant  qu'il  eft 
néceffaire  pour  pouvoir  introduire  la  main  dans  la  matrice  ,  Se  prendre  garde 
de  ne  pas  pouiler  cette  féparation  trop  loin  ,  ce  qui  feroit  fuivi  d'une 
plus  grande  hémorragie  que  celle  à  laquelle  on  cherche  à  remédier ,  Se  telle 
peut-être  que  la  femme  y  fuccomberoit.  S'il  arrivoit  que  le  placenta,  après 
s'être  féparé  de  la  matrice  ,  s'arrêtât  près  de  fon  orifice  ,  Se  s'oppofât  à  l'in- 
troduction de  la  main  ,  Hornius  veut  (c)  qu'on  commence  par  le  tirer  ,  8c  l'en- 
fant enfuite;  mais  la  première  méthode  me  paroît  à  préférer.  Si  l'adhérence 


(a)  Quelques-uns  entreprenent  de  l'en  charTer  par  des  médicamens  expulfîfs  ;  mais   ces 
remèdes  chaflent  ordinairement  la  vie  avec  le  fang  plutôt  que  l'enfant. 

(b)  Vid.  Brunneri  diff.  de  partu  difficile  ob  fitum  placentas  fuper  os  internum  uteri. 

(c)  Loc.   cit.  p.  28. 

du 
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du  placenta  à  l'orifice  de  la  matrice  étoit  fi  forte  ,  qu'il  ne  fût  pas  poffible 
au  Chirurgien  de  le  décoller ,  ou  de  fe  faire  jour  dans  la  matrice  ,  on  doit  y 
pratiquer  de  force  avec  les  doigts  une  ouverture  affez  grande  pour  donner  en- 
trée à  la  main  ;  il  feroit  très-dangereux  alors  de  vouloir  s'en  remettre  à  la 
nature  du  foin  de  terminer  l'accouchement,  cette  conduite  n'eft  nullement  à 
confeiller  :  il  faut  donc  au  plutôt ,  pour  fauver  la  mère  ,  introduire  la  main 
dans  la  matrice,  chercher  les  pieds  de  l'enfant  8c  le  tirer  par-là,  quand  mê- 
me il  n'auroit  pas  encore  atteint  fa  maturité  (a).  Si  les  membranes  ,  comme  il 
arrive  fouvent ,  ne  font  point  encore  rompues  ,  on  les  déchirera  avec  les  on- 
gles, Se  fi  elles  réfiftent  trop,  avec  un  petit  crochet ,  ainfi  qu'on  l'a  déjà  dit 
plus  haut  ;  mais  fi  les  eaux  ont  déjà  percé  ,  ce  qui  a  lieu  quelquefois  ,  8C 
ce  dont  on  eft  affuré  lorfqu'on  touche  à  nud  les  parties  de  l'enfant ,  il  ne  fera 
point  nécelTaire  alors  de  déchirer  les  membranes  ,  6c  l'on  ira  fe  faifir  auffi- 
tôt ,  comme  nous  venons  de  le  dire,  des  pieds  du  fœtus ,  ce  qu'on  n'a  pas  de 
peine  à  faire  lorfqu'ils  ne  font  pas  éloignés  de  l'orifice:  on  y  trouve  beau- 
coup plus  de  difficulté  lorfque  la  tête  fe  préfente  la  première  ,-  comme  celle- 
ci  eft  extrêmement  glhTante  ,  il  eft  prefque  impoffible  de  la  faifir  affez  for- 
tement avec  la  main  pour  la  tirer  ou  la  déplacer ,  6c  comme  les  pieds  font 
tournés  vers  le  haut  de  la  matrice  ,  il  n'eft  pas  facile  non  plus  de  les  attein- 
dre ;  on  doit  cependant ,  après  avoir  un  peu  écarté  la  tête  fur  les  côtés  , 
faire  tous  fes  efforts  pour  les  chercher  8t  s'en  fervir  pour  tirer  l'enfant ,  quand 
on  les   a  trouvés. 

V. 

Dès  qu'on  a  débarrafië  la  matrice  du  foetus ,  de  la  manière  dont  nous  ve-      Ce  qu'on 
nons  de  le  dire  ,  le  délivre  ,  dont  la  fituation  eft   ordinairement  affez  avan-  do,'t  f*"e  a_ 

,  .  .  _.  \      .,       r  i      i    •        a  •        >-i       ji   '       •  Pres  '  extrac- 

cee  ,  fuit  auffitot  1  entant  comme  de  lui-même  ;  mais  s  il  adheroit  encore  en  tiondufœtus.' 
partie  à  la  matrice  ,  il  faudroit  l'en  détacher  doucement  avec  les  doigts, 
ôc  en  faire  l'extraction  ;  on  nettoie  enfuite  la  matrice  avec  la  main  ,  fui- 
vant  le  précepte  de  Celfe  (b)  ,  des  caillots  de  fang  qui  y  font  reftés  ,  ÔC 
qui  ne  manqueroient  pas  de  renouveller  les  douleurs  après  l'accouchement  ; 
après  quoi  l'écoulement  du  fang  diminue  peu-à-peu  ,  Se  s'arrête  enfin  entiè- 
rement ,  fur-tout  fi  l'on  a  fait  obferver  à  la  femme  un  grand  repos ,  Se  fi 
on  lui  a  adminiftré  ,  tant  intérieurement  qu'extérieurement ,  les  remèdes 
convenables  ;  la  matrice  en  fe  contractant  ,  ferme  elle  -  même  fes  propres 
vaiffeaux,  6c  fait  ceffer  infenfiblement  la  perte.  Cependant  comme  la  femme 
eft  ordinairement  fort  affoiblie  ,  pour  l'aider  à  recouvrer  fes  forces  avec  fon 
fang  ,  on  la  conduira  exactement  comme  nous  avons  dit  qu'il  falloir  le  faire , 
en  général ,  après  toutes  les  grandes  hémorragies  (c)  ,  c'eft- à-dire  ,  qu'on 
lui  donnera,  à  un  degré  de  chaleur  modéré,  des  nourritures  légères  5c  de 
bon  fuc  ,  telles ,  par  exemple  ,  que  de  bons  bouillons ,  du  lait  chaud  ,  des 
émulfions  faites  avec  les  amandes  ,  des  gelées ,  de  l'excellente  bierre    bue 

(a)  On  fe  comportera  de  même  fi  la  perte  eft  occafionnée  par  une  caufe  extérieure. 

{b)  Liv.  VII.  chap.  29. 

(c)  Voy.  dans  le  tr.  des  plaies,  le  chap.  des  hémorragies. 

Tom.  II.  Nnn 
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chaudement  ,  à  quoi  on  peut  ajouter  quelques  eaux  diftillées  fortifiantes, 
8c  de  petites  potions  de  la  même  qualité.  Obfervons ,  au  reite  ,  que  les  fem- 
mes qui  ne  meurent  pas  dans  les  lïx  premières  heures  de  la  perte  ,  en  ré- 
chappent prefque  toujours  ,  parce  que  le  fang  celle  de  couler  pendant  ce 
tems-là,  ôc  qu'elles  reparent  leurs  forces  au  moyen  des  bons  alimens  dont 
nous  venons  de  parler.  La  mort  de  celles  qui  périffent  ne  doit  être  imputée 
qu'à  la  grandeur  de  la  perte  qu'elles  ont  fouffert  Se  à  l'épuifement  qui  la  fuitj 
occahonnés  l'un  Se  l'autre  par  la  faute  qu'on  a  faite  de  trop  retarder  l'ac- 
couchement ,  qui  ,  comme  nous  lavons  déjà  dit ,  ne  doit  pas  ,  en  pareils 
cas ,  être  différé  plus  long-tems  ,  dès  que  la  malade  eft  prochainement  mena- 
cée de  tomber  en  défaillance.  J'ai  vu  beaucoup  de  femmes  qui  ont  été 
enlevées  à  la  fleur  de  leur  âge  ,  pour  n'avoir  pas  voulu  fe  laiffer  tirer  l'en- 
fant ,  ou  pour  s'être  foumifes  trop  tard  à  Cette  opération.  Ceux  qui  fouhaite- 
ront  voir  des  exemples  de  ces  accouchemens  forcés  ,  à  l'accalion  des  pertes  , 
doivent  confulter  entr'autres  ,  Mauriceau  (a). 

V  I. 

Sentiment  Nous  remarquerons  encore ,  avant  de  terminer  ce  chapitre,  que  fuivant  les 
de  Pu™?.  S  Auteurs  les  plus  modernes  qui  ont  écrit  fur  les  accouchemens  ,  il  n'y  a  rien 
à  efpérer  pour  la  femme  ,  dans  cette  occafion  ,  des  douleurs  de  l'enfante- 
ment ,  parce  que  ces  douleurs ,  félon  eux ,  provoquent  la  fortie  du  fang  ,  êc 
non  celle  du  fœtus,  qu'il  faut  néceflairement  tirer  avec  la  main  (b)  ;  j'ai  été 
moi-même  jufqu'ici  de  ce  fentiment.  Mais  M.  Pups  (c) ,  membre  de  l'Aca- 
démie Royale  de  Chirurgie  ,  ayant  vu  périr  un  très-grand  nombre  de  femmes 
qui  avoient  été  traitées  d'après  ces  principes  ,  a  commencé  à  les  révoquer 
en  doute.  Il  dit  avoir  obfervé  que  les  douleurs ,  loin  d'être  auffi  préjudicia- 
bles que  bien  des  gens  lepublient ,  font  au  contraire  extrêmement  utiles  lorf- 
qu'on  fçait  en  tirer  parti  ,  ÔC  il  propofe  en  conféquence  ,  une  méthode  au 
moyen  de  laquelle  on  peut  fauver  très-fouvent  la  mère  ôt  l'enfant.  Il  remar- 
que d'abord  que  le  commencement  6c  la  fin  de  la  grolTefTe  font  plus  expofés 
aux  pertes  que  le  milieu ,  fit  il  en  donne  les  raifons  5  mais  que  les  plus  dan- 
gereufes  font  celles  qui  arrivent  dans  les  derniers  mois ,  parce  qu'elles  dépen- 
dent prefque  toujours  de  la  féparation  accidentelle  du  placenta  ,  par  telle 
caufe  que  ce  foit  ;  que  les  pertes  qui  furviennent  au  commencement  de  la 
groffelîé  peuvent  être  ordinairement  guéries  ,  comme  nous  l'avons  expofé 
nous-mêmes ,  par  la  faignée  ,  les  tempérans  ,  le  repos,  8c  une  diette  régu- 
lière; mais  que  ii  elles  réfiftent  à  tous  ces  moyens  ,  il  faut,  pour  conferver 
la  vie  à  la  mère  Se  à  fon  fruit  ,  procéder  promptement  à  l'extraélion  de  ce 
dernier,  mais  non  par  la  méthode  violente  qu'on  a  fuivie  jufqu'ici  ,  &  que 
nous  avons  décrite  ci-devant.  M.  Puios  ayant  obfervé  que  les  femmes  atta- 
Ca)  Obf.  fur  la  groffeiîe  ;  voyef  la  table  au  mot  perte  de  fang  5c  les  obf.  dernières,  obf. 
89.  Deventer  chap.  33.  p.  144.  &  l'a  Motte  trait,  des  accouch. 

(J>)   Voyei  Mauriceau  ,   Deventer  ,   la   Moue  ,    Fried  ,  Stuart ,  Manningham,  &cc 
(c)  V oyej  dans  le  premier  vol.  w-40.  de  l'Acad.  de  Chir.  Ion  mémoire  fur  les  pertes 
de  fang  des  femmes  groiïès,   . 
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quées  de  pertes  ,  qui  avoient  en  même-tems  de  fortes  douleurs  ,  fe  tiroien1 
ordinairement  d'affaire  Se  accouchoient  heureufement  ,  s'eft  attaché  à  imi- 
ter la  nature  ,  en  travaillant  à  faire  naître  des  douleurs  ,  d'une  manière  conve- 
nable ,  iorfqu'il  n'y  en  avoit  point  ;  cette  conduite  lui  a  mieux  réufil  que  l'ac- 
couchement forcé  ,  qu'on  a  pratiqué  jufqu'à  préfent ,  fit  la  pratique  lui  a  ap- 
pris que  fa  nouvelle  méthode  l'emporte  infiniment  par  fa  fureté  fur  la  mé- 
thode ordinaire.  Lorfque  l'Auteur  eft  appelle  dans  les  derniers  mois  de  la 
groffeiTe  pour  une  femme  qui  a  actuellement  une  perte ,  fans  que  le  travail  de 
l'accouchement  fe  déclare  ,  pour  exciter  les  douleurs  ,  il  porte  dans  l'orifice 
de  la  matrice  un  ou  plufieurs  doigts,  avec  lefquels  il  dilate  peu-à-peu  cet  ori- 
fice ,  en  leur  faifant  faire  de  petits  mouvemens  circulaires  ;  ces  mouvemens 
gradués  des  doigts  excitent  des  douleurs  ,  l'orifice  s'ouvre  infenlïblement  tou- 
jours davantage,  St  les  eaux  fe  forment:  pour  les  faire  couler,  il  déchire  alors: 
les  membranes  ;  la  matrice  8t  fes  vahTeaux  profitant  de  l'efpace  que  lailTent 
les  eaux  ,  entrent  en  contraction  ,  ce  qui  diminue  la  perte ,  £>C  fait  approcher 
la  tête  de  l'enfant  de  l'orifice.  En  continuant  enfuite  à  dilater  doucement  cet 
orifice  avec  les  doigts  &  à  provoquer  les  douleurs  ,  l'accouchement  eft  or- 
dinairement bientôt  terminé  ,  fans  qu'il  en  ait  coûté  la  vie  ni  à  la  mère  ni  à 
l'enfant ,  qui  l'auroient  très-probablement  perdue  fi  on  avoit  voulu  s'en  remet- 
tre uniquement  à  la  nature  ,  ou  tirer  l'enfant  avec  violence  ,  comme  on  eft 
en  ufage  de  le  faire.  M.  Puios  confirme  par  quelques  obfervations  la  bonté 
de  fa  méthode  ,  qui  tient  en  quelque  forte  le  milieu  entre  l'accouchement  na- 
turel &.  l'accouchement  forcé.  Si  l'extrême  foiblefie  où  la  femme  eft  réduite, 
ou  quelqu'autre  raifon ,  ne  permet  pas  qu'on  puifle  fauver  la  mère ,  les  dila- 
tations fuccefiîves  Se  graduées  de  l'orifice  ,  continuées  pendant  un  certain 
tems  ,  donneront  au  moins  la  facilité  de  tirer  l'enfant  par  les  pieds ,  de  la 
manière  accoutumée  ,  avec  moins  de  peine  ÔC  de  douleurs  que  par  la  mé- 
thode ordinaire  ,  à  laquelle  celle  de  M.  Puios  eft  encore  préférable ,  même 
dans  ce  dernier  cas  ;  c'eft  au  tems  8c  à  l'expérience  à  décider  néanmoins  fi 
elle  mérite  toujours  cette  préférence. 

gag         ~ — ,  gE-_.       =- ^ 

CHAPITRE     CLV. 

De   quelle  manière   on   retire  l'arrière  -faix. 

I. 

N  comprend  fous  le  nom  général  &  arrière-faix  [a) ,  toutes  les  parties  qui     Conduite  à 
font  expulfées  de  la  matrice  après  l'enfant ,  comme  par  un  fécond  accou-  s^ier  fprf- 
chement  ;  il  eft  compofé  du  cordon  ombilical  ,  des   membranes  où  ie  fœtus  ?";*  ^"tient 
étoit  renfermé  dans  l'utérus ,  fçavoir  l'amnios  &  le  chorion  ,  &  enfin  du  pla-  que  foibie- 
centa  :  dès  que  ce  dernier  eft  forti ,    tout  le  refte  fuit  ordinairement;  je  dis  "^ a la ma" 
ordinairement  ,    parce  qu'il   arrive   quelquefois  qu'après  l'expulfion   du  pla^- 

(a)  Voyez  Celfe  liv.  V.  chap.  15.  8c  liv.  VIL  chap.  îg. 

N  n  n  ij 
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centa  ,  une  portion  des  membranes  demeure  encore  adhérente  à  la  matrice , 
8c  donne  occafion  à  des  fymptômes  très-graves,  en  conféquence  de  la  pour- 
riture qui  s'en  empare  (a).  Dans  l'accouchement  naturel,  St  quand  le  pla- 
centa eft  attaché  au  fond  de  la  matrice ,  toutes  les  parties  dont  l'arrière-faix 
ou  le  délivre  eft  formé  ,  fortent  comme  d'elles-mêmes  d'abord  après  que 
l'enfant  a  vu  le  jour,  ou  elles  font  du  moins  facilement  expulfées  par  les  ef- 
forts de  la  mère  ;  mais  on  a  fouvent  befoin  d'une  fingulière  prudence  &C  de 
beaucoup  d'habileté  pour  les  détacher  de  la  matrice  ,  lorfqu'elles  ne  fuivent 
pas  immédiatement  l'enfant ,  ce  qui  arrive  pour  l'ordinaire  ,  i°.  quand  le  pla- 
centa ,  au  lieu  d'occuper  le  fond  de  l'utérus  ,  fe  trouve  implanté  fortuite- 
ment à  l'une  de  fes  parois  (£>),  ce  qu'on  peut  reconnoître  par  une  certaine 
dureté  qui  fe  fait  fentir  extérieurement  à  l'un  des  côtés  du  ventre  ;  i°.  lors- 
qu'il s'oppofe  lui-même  par  l'excès  de  fon  volume  à  fa  propre  expulfion  (c)  ; 
3°.  quand  il  a  des  adhérences  trop  fortes  à  la  matrice  pour  pouvoir  en  être 
chaifé  naturellement  ;  Se  40.  enfin ,  lorfque  le  cordon  ombilical  venant  à  fe 
rompre  ,  par  telle  caufe  que  ce  puiffe  être  ,  il  ne  peut  plus  fervir  à  l'ex- 
traction du  placenta  ni  des  membranes  ;  fi  la  nature  ou  l'art  n'en  délivrent 
promptement  la  femme,  il  eft  à  craindre  ,  ce  qui  arrive  effectivement  fou- 
vent  ,  que  l'orifice  ne  fe  ferme  très-vîte  ,  6c  qu'il  ne  rende  enfuite  beaucoup 
plus  difficile  ,  ou  même  entièrement  impoffible  la  fortie  de  l'arrière-faix, 
qui  étant  alors  obligé  de  féjourner  dans  la  matrice  ,  peut  aifément  ,  en  s'y 
putréfiant ,  occafîonner  les  accidens  les  plus  funeftes  ,  des  douleurs  infuppor- 
tables  ,  des  fièvres  du  plus  mauvais  caractère,  des  hémorragies  mortelles  (d), 
6c  enfin  la  mort  même  ,  comme  l'atteftent  une  foule  d'Auteurs  (e).  Mais  avant 
d'entreprendre  l'extraction  de  l'arrière-faix,  il  faut  toujours  introduire  la 
main  dans  la  matrice  ,  &t  chercher  avec  foin  s'il  ne  s'y  trouverait  pas  par 
hazard  un  fécond  ou  un  troifième  enfant  ;  car  fi  cela  étoit ,  l'extraction  pré- 
maturée de  l'arrière-faix  pourroit  donner  lieu  à  une  hémorragie  très-dange- 
reufe  ,  &  faire  périr  tout  à  la  fois  6c  la  mère  Se  les  enfans  dont  elle  n'au- 
~  roit  pas  encore  accouché  ;  on  commencera  donc  à  tirer  ces  enfans  l'un 
après  l'autre  par  les  pieds ,  8c  l'on  fera  enfuite  l'extraction  de  l'arrière-faix.  Je 
fçais  qu'il  a  paru  inutile  à  quelques  Médecins  de  procéder  à  cette  extraction 
avec  la  main  ,  par  la  raifon  que  la  nature  chaffe  bientôt  elle-même  l'arrière- 
faix  ,  ou  qu'il  fort ,  au  pis  aller,  après  quelques  jours ,  St  même  quelquefois 
après  plufieurs  femaines  ,  par  la  pourriture  qui  s'en  empare  (f)  ;  mais  je  croîs 

(<i)  C'eft  ce  qu'atteftent  Peu  L.  C.  pag.  499  &  504.  &   Amand  L.  C.  p.  38. 

(6)  Deventer  a  nié  mal  à  propos  que  le  placenta  pût  fe  rendre  adhérent  à  tout  autre 
endroit  de   la  matrice  que  fon  fonds. 

(c)  Confultt\  fur  cela  Mauriceau  obf.  526.  J'ai  vu  moi-même  quelques  cas  de  cette  ef- 
pèce. 

(i    Voyei  encore  Mauriceau ,  obfervat.  dernières,   obf.  25. 

(e)  Tels  que  Tulpius ,  liv.  IV.  obf.  42.  Mauriceau  ,  dans  plufieurs  de  fes  obfervations ,  & 
Cohaufen  ,  qui ,  dans  fa  Lucina  ruyfchiana ,  a  raflemblé  beaucoup  des  cas  fur  ce  fujet,  après 
ces  différens  Auteurs. 

(/)  C'eft  ce  qu'enfeignent  principalement  parmi  les  Anciens  ,  Paul  i'Egine  8c  Fab. 
i'Âquap.  &  parmi  les  Modernes,  le  célèbre  Ruy/ck  fur  la  fin  de  fa  vie  dans  le  petit  ou- 
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avec  Hippocrate  ,  Celfe  ,  Se  la  plus  grande  partie  des  Modernes  (a),  qu'il  eft 
plus  fur  ÔC  plus  fage  de  le  tirer  incontinent  avec  la  main  ,  s'il  ne  fort  pas  na- 
turellement bientôt  avec  l'enfant  ;  car  il  exifte  une  infinité  d'exemples  ,  Se 
j'en  connois  moi-même  pluiîeurs ,  où  le  trop  long  féjour  de  l'arrière-faix  dans 
la  matrice  ,  a  eu  les  fuites  les  plus  terribles  ,  ayant  occaiionnc  des  douleurs 
atroces ,  des  pertes  violentes  ,  des  fièvres  de  la  plus  méchante  efpèce  ,  des 
anxiétés  dans  les  parties  précordiales ,  St  finalement  la  mort.  A  moins  donc 
que  quelque  raifon  très  -  forte  ne  s'y  oppofe  ,  il  ne  faut  point  ,  après  la  for- 
tie  de  l'enfant  ,  tirer  la  femme  de  la  chaife  ou  du  lit  où  on  l'a  placée  pour 
accoucher,  qu'on  ne  l'ait  préalablement  délivrée  de  l'arrière-faix,  puifque  la 
plus  petite  portion  qui  en  refteroit  eft  capable  d'exciter  de  fi  grands  défor- 
dres  (b)  ;  on  doit  même  procéder  à  cette  extraction  d'abord  après  l'accou- 
chement ,  ÔC  pendant  que  l'orifice  utérin  eft  encore  ouvert,  fans  quoi  cet 
orifice  venant  naturellement  à  fe  fermer ,  comme  il  arrive  communément  lorf- 
que  l'enfant  eft  forti  ,  oppoferoit  beaucoup  de  réfîftance  à  l'introduction  de 
la  main,  5c  rendrait  très  -  difficile,  ou  peut-être  abfolument  impoffible,  l'ex- 
traction de  l'arrière-faix  :  fi  ce  dernier  ne  fort  donc  pas  immédiatement  après 
l'enfant ,  ou  très-peu  de  tems  après  lui  ,  on  introduira  fur  le  champ  la  main 
droite  dans  la  matrice  ,  le  long  du  cordon  ombilical  jufqu'au  placenta  ,  8c 
tenant  ce  cordon  avec  la  main  gauche  ,  on  détachera  &  l'on  tirera  douce- 
ment le  placenta  avec  la  première  (c).  Mais  s'il  eft  trop  fortement  adhérent 
à  la  matrice  ,  on  ne  pourra  fe  difpenfer  alors  de  couper  le  cordon  qui  eft 
pendant  dans  le  vagin  ,  &  de  le  lier  près  de  l'ombilic  de  la  manière  dont 
nous  l'avons  expofé  ci  -  deffus  (  chap.  CXI.  )  ,  enfuite  on  entortiilera  l'extré- 
mité de  la  portion  du  cordon  coupé  qui  tient  encore  au  placenta,  autour  des 
doigts  de  la  main  gauche  ,  Se  faifant  gliffer  la  droite  ,  à  laquelle  le  cordon 
fervira  de  guide,  jufqu'au  placenta  (vqy.pl.  XXXIII.  fig.  13.),  on  le  détachera 
&  on  lui  donnera  de  légères  fecouiTes  jufqu'à  ce  qu'il  obéiife  ,  avec  tous  fes 
accompagnemens ,  à  la  force  qui  tend  à  le  faire  fonlr  (d).  Si  cette  manœuvre 
n'eft  pas  encore  fuffifante  pour  procurer  l'expulfion  de  l'arrière-faix ,  on  fera 


vrage  qu'il  publia  fur  le  placenta  à  Amfterdam  en  1725  &c  1716  ,  ainfi  que  dans  fes  Ad. 
verf.   Anat.    II.   p.   30. 

(a)  Tels  entr'autres  ,  qu'Hildanus  ,  in  epi(l.  ad  doringium  ,  Guilhmeau  ,  Mauriceau  ,  Viar, 
del  ,  .Peu,  Ruleau,  Dionis  ,  Dcventer  ,  la  Motte  ,  Hornius  ,  &  fur- tout  Leporinus  &  Cohan- 
fen  dans  leurs  écrits  contre  Ruyfch ,  Harttranff  diff.  de  non  differenda  fecundinarum  ex- 
traôione ,  Lipfiœ  1735  édita  in-40.  Stuart  de  fecundinis  ,  Strasbourg  1736,  Se  beaucoup 
d'autres. 

(fc)  Voy.  Devemer  L.  C  chap.  33.  5c  autres  Auteurs. 

(c)  Quelques-uns  ont  avancé  que  les  Anciens  n'ont  point  connu  cette  manière  de  tirer 
l'arrière-faix  ;  mais  ceux  qui  prendront  la  peine  de  lire  le  29e.  chap.  du  VIIe.  liv.  de 
Celfe,  verront  qu'il  l'a  très-bien  connue  &c  très-clairement  décrite. 

(d)  Plufieurs  Auteurs  confeillent  de  tirer  Amplement  le  cordon  ombilical  qui  pend 
hors  de  la  matrice  ,  jufqu'à  ce  que  le  placenta  fuive  ;  mais  ce  confeil  n'eft  point  du  tout 
à  fuivre  ,  parce  qu'en  procédant  de  cette  manière,  le  cordon  fe  romproit  le  plus  fouvent, 
fur-tout  lorfqu'il  eft  fort  grêle  ou  corrompu  ,  8c  qu'on  auroit  enfuite  beaucoup  plus  de 
peine  à  trouver  &c  à  extraire  le  placenta  ;  il  vaut  donc  mieux  aller  chercher  fur  1g  champ 
ce  dernier  avec  la  main  jufques  dans  la  matrice ,  comme  nous  l'avons  dit, 
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frotter  &  comprimer  doucement  le  ventre  de  l'accouchée  par  une  des  fem- 
mes qui  font  préfentes  à  l'accouchement  ,  ce  qui  accélère  quelquefois  la 
féparation  du  placenta  &C  des  membranes  ;  on  excitera  en  même  tems  la 
femme  à  ronfler  ,  à  éternuer  ,  &  à  faire  des  efforts  redoublés ,  tels  que  ceux 
de  l'enfantement ,  pour  tâcher  de  chafler  peu-à-peu  le  délivre;  ces  efforts, 
fuffifamment  répétés ,  en  opèrent  fouvent  le  détachement  d'avec  la  matrice  , 
8c  l'on  n'a  pas  de  peine  enfuite  à  le  faire  fortir.  Du  refte  ,  en  tirant  le  cor- 
don ombilical  ÔC  le  placenta  ,  il  faut  ufer  de  beaucoup  de  modération  ,  de 
peur  qu'on  ne  rompît  le  premier ,  qu'on  ne  blefsât  grièvement  la  matrice  , 
comme  il  arrive  quelquefois  à  des  accoucheurs  imprudens ,  ou  qu'on  ne  la 
forçât  à  fuivre  le  placenta,  ce  qui  jetteroit  la  femme  dans  un  danger  immi- 
nent de  la  vie,  ainfî  que  nous  l'expoferons  ci-après  plus  en  détail.  En  outre, 
dès  que  le  placenta  eft  forti  ,  on  introduira  de  nouveau  la  main  dans  la  ma- 
trice ,  comme  Celfe  l'a  fagement  8c  très-judicieufement  prefcrit  (a) ,  afin  d'en 
retirer  les  grumeaux  de  fang  ,  un  refte  d'arrière- faix  ,  ou  une  mole  qui  peu- 
vent encore  s'y  trouver,  8c  qui ,  en  y  féjournant,  nemanqueroient  pas  d'exci- 
ter ,  après  l'accouchement ,  de  violentes  douleurs  Se  des  hémorragies  très- 
dangereufes.  Au  furplus  ,  lorfqu'on  a  bien  purgé  la  matrice  de  tout  corps 
étranger,  il  faut  y  tenir  encore  pendant  quelque  tems  la  main  fermée  ,  juf- 
qu'à  ce  qu'elle  fe  contracte  uniformément  dans  toutes  fes  parties  ,  ce  qui 
préviendra  pluiîeurs  fymptômes  des  plus  fâcheux  ,  auxquels  le  défaut  de  cette 
attention  donne  fouvent  lieu. 

ï  ï. 

Qmncî  il  a  Lorfque  l'arrière-faix  a  des  adhérences  trop  fortes  à  la  matrice  pour  qu'on 
ces  tjdhéfren'  puifle  en  faire  l'extra&ion  de  la  manière  dont  nous  venons  de  le  dire  (b)  ,  il 
tesb  faut  néceflairement  le  féparer  êc  le  décoller  ,   pour  ainli  dire ,  peu-à-peu  des 

parties  auxquelles  il  adhère  encore  ,  en  paflant  les  doigts  entre  ce  corps  £c 
la  matrice  ;  lorfque  la  féparation  de  l'arrière-faix  eft  déjà  commencée  par  la 
nature ,  une  longue  expérience  m'a  appris  qu'on  n'a  pas  ordinairement 
bien  de  la  peine  -à  l'achever  ,  en  appuyant  le  pouce  à  l'origine  du  cordon 
ou  au  centre  du  placenta,  tandis  qu'avec  les  autres  doigts ,  qu'on  pouffe  en- 
tre ce  dernier  ôc  l'utérus  ,  on  tient  la  portion  du  placenta  qui  n'a  plus  d'adhé- 
rence à  la  matrice  ,  £t  qu'on  continue  à  décoller  très  •  doucement  celle 
qui  n'en  eft  pas  encore  féparée  ;  mais  on  éprouve  beaucoup  plus  de  difficulté, 
lorfque  l'arrière-faix  adhère  fortement  à  la  matrice  par  tous  les  points  de  fa 
furface.  On  ne  doit  pas  cependant  pour  cela  abandonner  l'ouvrage  ;  avec 
une  main  appliquée  fur  le  ventre  ,   on   fera  des  frictions   douces  6c  répétées 

r*>  ■        '   i  i  '  -" -i        ■     -i        ■        ■■  I  .1  i—i  — — IW— — i— ^^ 

(a)  Loc.  cit.  On  peut  juger  par  tout  cela  que  les  Anciens  ,  Se  particulièrement  Pil" 
luftre  Celfe  ,  avoient  plus  de  connoiffances  dans  l'art  des  accouchemens,  que  ne  le  croien 
là  plupart  des  Modernes. 

(i)  On  doit  remarquer  ici  que  le  placenta  qui  eft  implanté  à  l'un  des  côtés  de  la 
matrice ,  fort  très-rarement  de  lui-même  ,  &  qu'on  eft  prefque  toujours  obligé  de  l'en 
féparer  avec  les  doigts ,  ik  qu'on  a  d'autant  plus  de  peine  à  le  détacher  ,  que  l'adhérence 
fè  trouve  plus  forte» 
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à  l'endroit  où  l'on  fent  une  tumeur  8c  de  la  dureté  ,  ÔC  avec  le  doigt  indice 
8c  celui  du   milieu   de  l'autre  main  ,  introduite   dans  la  matrice  ,   on  com- 
mencera par  détacher  l'arrière-faix  dans  quelque  endroit  de  fa  circonféren- 
ce ,  l'on  en  pourfuivra  enfuite  la  féparation  totale  ,  &  après  on  le  tirera  de 
la  façon   dont  nous    l'avons  dit.   S'il  étoit  trop  fortement  adhérent  par  fes 
bords  pour  qu'on  pût  le  détacher  par-là  ,   on  le  perceroit  dans  fon   centre 
avec  les  doigts,  6c  on  le  décolleroit  après  ,  ainfi  qu'on  vient  de  l'expliquer  ; 
mais  il  faut  apporter  à  toutes  ces  chofes  beaucoup  de  ménagement  8c  de  dou- 
ceur, crainte  qu'on  n'offenfe  dangereufement  la  matrice,  foit  avec  les  ongles, 
foit  en  féparant  avec  trop  de  violence  l'arrière-faix,  foit  enfin  en  l'entraînant 
violemment  elle-même  avec  ce  dernier;  car  il  y  a  certainement  quelques  cas 
où  l'adhérence  de  l'arrière-faix  à  la   matrice  eft  fi  forte  6c   fi  intime  ,  qu'ils 
femblent  ne  faire   qu'un  feul  8c  même  corps  ,   8c  qu'on  ne  fçauroit  les  {em- 
parer fans  violence  ,  ainfi  qu'il  m'eft  arrivé  à  moi-même  de  l'éprouver  ;  Paré 
cite  même   des  exemples  (a)  d'arrière-faix  dont   l'adhérence  à  la  matrice  ne 
pouvoit  être  détruite  par  aucun  moyen  que  l'art  puiffe  avouer  ;  fi  on  vouloit 
y  employer  la  force  ,   il  en  coûterait  ordinairement  la  vie  à  la  femme  ,  com- 
me différens  Auteurs  l'ont  obfervé  (b).  A  moins  donc  qu'il  ne  foit  poflîble  de 
féparer   6c   d'extraire  l'arrière-faix  fans   faire  trop  de  violence  à  la  matrice, 
il  fera  mieux  de  ne  pas  fe  fervir  de  la  main  pour   ce  fujet  ,  8c  de  fe  tourner 
du  côté  des  médicamens  fortifians  8C  expullifs  ,  parmi  lefquels  on  peut  regar- 
der comme  des  fpécifiques ,  ainfi  que  l'expérience  m'en  a  fouvent  convaincu  , 
le  foie  6c   le  fiel  d'anguille  brûlés   8c  pulverifés  ,  une  poudre  faite  avec  la 
myrrhe   ôc  le   borax  ,  qu'on  délaye  dans  l'eau  de  poujiot  6c  de  canelle  ,  8c 
dont  on  donne  quelques  prifes  à  la  femme  ;  les  pillules  d'aloés,  fur- tout  celles 
de  Bêcher ,  6c  plufieurs  autres  remèdes  de  même  nature,  On  peut  joindre  à 
cela  des  friftions  fur  le  ventre  ,   des  comprenions  douces,  des  fomentations , 
des  ciifteres  acres  6c  irritans,  des  'fuppofitoires  de  même  qualité  ,  des  poudres 
fternutatoires  ,    dont  Hippocrate  a  recommandé  Pufage  :  fi    ces  différens  re'i 
médes  n'opèrent  pas   l'expulfion    de  l'arrière-faix,  il   vaut  mieux  en  aban- 
donner le  foin  à  la  nature  ,  que  de  déchirer  cruellement    6c  l'arrière-faix.  8c 
la  matrice  ,  à   laquelle  il  tient  de  la  manière  la  plus  intime,  en  voulant  l'en 
détacher  à  toute  force  ,   ce  qui  ne  manquerait  pas  de  faire  périr  la  femme  , 
ou  de  la  jetter  du  moins  dans  des  accidens  très-graves ,  comme  on  ne  l'a  vu 
arriver  que  trop  fouvent.  On  fe  conduira  avec  la  même  circonfpeftion  ,  lorf 
qu'on  eft  appelle  pour  une  femme  dont  la  fage-femme  ,   par  ignorance ,  ou 
pour  avoir  trop   temporifé  ,  comme  il  eft  très  -  ordinaire  ,    aura   laiffé   à  la 
matrice  le  tems  de  fe   reiîerrer  au  point   qu'on  ne  puifTe  pas   y  faire  entrer 
la  main  fans  violence,  pour  aller  fe  faifir  de  l'arrière-faix.  Au  furplus  ,  il  eft- 
bon  de  remarquer   que  chez  beaucoup  de  femmes  ,  la  matrice  ne  fè   ferme 
pas   d'abord  après    l'accouchement  ,  mais  qu'elle  refte  fuffifamment  ouverte 

(a)  Liv.  de  la  générât,  de  l'homme  ,  chap.  18. 

(b)  Voy.  Zacutus  Lufitanus  ,  oper.  tom.  III.  chap.  19;  Solingen  m  embryulc.  cap.  34  5. 
Sigifmond  lib.  de  art.  obftetric.  p.  257;  Mauricea»  obf.  415  &  658  ;  Ruyfch  adv.  ana.ïA 
dec.  II.  p.  3<a.  31. 
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pendant  plufleurs  heures ,  Se  même  pendant  un  ou  deux  jours ,  pour  qu'il  ne 
îbit  pas  difficile  au  Chirurgien  d'y  introduire  les  doigts  ou  la  main  ,  Se  de  dé- 
livrer la  malade  ,  fi  elle  préfère  fon  fecours ,  comme  elle  le  doit ,  à  celui  de 
la  fage -femme. 

I  I  I. 

torfque  le      Quand  le  cordon  ombilical  vient  à  fe  rompre  ,  fur-tout  près  du  placenta  , 

fica1°"i°mbi''  ^°*t  Pour  avo'r  ^  tir^  avec  troP   Peu  ^e  ménagement  par  la  fage-femme , 
h  rompre.  *  foit  parce  qu'il  eft  trop  foible  oC  trop  grêle  ,  comme  on  l'obferve  fouvent , 
foit  pour  s'être  entortillé  autour  du  ventre  ,  de  la  cuiffe  &c  ,  foit  enfin  par 
un  effet  de  la  pourriture  ,  ce  qui  a  lieu   principalement  quand  le  fœtus  a  fé- 
journé  pendant  long-tems   dans  la  matrice  après  fa  mort;  comme  il  ne  peut 
plus  fervir  de  guide  à  la  main  ,  on  a  beaucoup  plus  de  peine  à  trouver  le 
placenta  ,    dans   un  lieu  auffi  obfcur  que  la  matrice  ,  où  la  vue  ne  peut  at- 
teindre &  où  il  faut  le  chercher  en  tâtonant ,  fur  -  tout  s'il  eft  encore  forte- 
ment adhérent  à  cet  organe  ,  parce  qu'on  a  bien  de   la  peine  alors  à  le  dis- 
tinguer par  le  feul  tacl: ,  de  la  fubftance  propre  de  la  matrice  ,  particulière- 
ment fi  l'on  n'a  pas  encore  une  main  fort  exercée  aux  accouchemens  ;  il  peut 
arriver  facilement  ,  en  pareil  cas ,  qu'on  faififfe  la  matrice  même  au  lieu  du 
placenta,  6c  qu'on  la  déchire   dans  les  efforts  qu'on   fait  pour  extraire  ce 
dernier.  Pour  éviter  cette  fatale  méprife  ,  on  commencera  par  mettre  la  fem- 
me fur  le  dos ,  de  la  manière  dont  nous  avons  dit  ci-deffus  (  chap.   CLII  § 
XIV.  )  qu'elle   devoit  l'être  dans   l'accouchement  difficile,  6c  en  introduifant 
enfuite  la  main  dans  la  matrice ,  on  apportera  la  plus  grande  attention  à  ne 
pas  la  confondre  avec  le  placenta  ;  lorfqu'il  refte  encore  une  portion  du  cor- 
don   près  de  l'arrière-faix ,   ainfi  qu'il  arrive   fouvent ,  on  la  faifira  avec  les 
doigts  tout  près  du  placenta  ,  6c  en  l'ébranlant  doucement  on  parviendra  à 
le  tirer  ;  mais  fi  le  cordon  eft:  caffé  tout  net  à  l'endroit  même   de  l'ombilic , 
on  pourra  reconnoître  encore  le  placenta  St  le  diftinguer  de  la  matrice  à  l'i- 
négalité de  fa  furface  ,  &  au  grand  nombre  de  vaifleaux  fanguins    confidé- 
rables  qui    s'y  diftribuent   (   voy.   pi.    XXXIII.  fig.    13  )  ,  8c  dont   on  peut 
difcerner  les  nombreufes  ramifications  avec  les  doigts.   Quand  on  fera  allure 
d'avoir  trouvé  le  placenta  ,  on  lui  donnera  avec  la  main    différens   mouve- 
mens  variés  de  côté  ôc  d'autre  ,  afin  de  le  détacher  doucement  de  la  matrice , 
Se  l'on  en  fera  l'extraction  ;  on  parviendra  plus  facilement    à  l'exécuter  ,  fi 
le  Chirurgien  avec  fon  autre  main,  appliquée  fur  le  côté  du  ventre  ,  qui ,  par 
fon  élévation  Se  fa  dureté  ,  indique  que  le  placenta  fe   trouve  par  -  defious , 
comprime  Se  frotte  doucement  cet  endroit  pendant  quelque  tems   Se  à  plu- 
fleurs  reprifes ,  ou   s'il  fait  faire  la  même  chofe  par  quelqu'une  des  femmes 
qui  font  préfentes.  Nous  remarquerons  enfin  que  ,  félon  Deventer  (a)  8t  quel- 
ques autres ,  le  placenta  eft  toujours  adhérent  au  fond  de  la  matrice  ,  &  que 
c'eft-là  ,  par  conséquent ,  qu'il  faut  conftamment  le   chercher ,  mais  qu'il  y  a 
déjà  long-tems  que  le  contraire  a  été  prouvé  par  Graaf{b) ,  Slevogt  (c)  ,  Wan~ 

(a)  Tr.  des  accouch.  chap.  IX. 
(6)  Lit»,  de  part,  génital,  mulier.  in  oper.  ejus  p.  io<5. 

U)  DirT.  de  fecundinarum  retentione  ,  itemque  in  peculiari  fchediafmate  de  incerta  pla- 
centa; fede.  Home 
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Ëorne  [a),Brimner  (b)  ,  Smart  (c)  ,  moi-même  (d),  8c  plufieurs  autres  ;  s'il  ar" 
rive  donc  qu'on  ne  le  trouve  pas  dans  le  fond  de  la  matrice  ,  il  faudra  le  cher- 
cher dans  les  parois  latérales  ,  ou  bien  à  la  partie  antérieure  ou  poftérieure 
de  cet  organe,  8c  après  l'avoir  trouvé  ,  on  le  détachera  8c  on  le  tirera  de  la' 
manière  dont  nous  l'avons  dit  :  lorfqu'on  l'a  mis  dehors  ,  il  faut  toujours 
examiner  bien  foigneufement  s'il  eft  venu  tout  entier,  ou  s'il  n'y  en  auroit 
pas  encore  une  portion  dans  la  matrice  ,  8c  dans  ce  dernier  cas,  introduire  de 
nouveau  la  main  dans  cette  partie  ,  chercher  ce  qui  y  eft  refté  du  placenta  , 
8c  le  tirer  tout  doucement ,  en  même  tems  que  les  caillots  fanguins  qui  peu- 
vent auffi  y  être  demeurés. 

I  V. 

Je  ne   fçaurois  me  refoudre  à  paffer  ici  fous  filence  la  méthode  que  le  ce-  Ruyfch  vêus 
îébre  Ruyfch  a  propofée    peu   d'années  avant    fa  mort  ,  dans  un  petit  traité  5uon  aba,î." 

r  «  r  -\  1  i  n  iï  n      t-  donne  prei- 

fait  exprès  fur  cette  matière  ;  méthode  qui  eit  tout  1  oppofe  de  celle  qui  eft  que  toujours 
fuivie  du  plus  grand  nombre  des  Chirurgiens  ,  8c  qui  a  le  fuffrage  de  pref-  aIa  narl'red 
que  tous  les  Auteurs.  Il  veut  qu'on  ne  fe  ferve  prefque  jamais  de  la  main  pour  l'arrière-fai*» 
procurer  la  fortie  du  placenta  ,  mais  qu'on  en  abandonne  l'expulfîon  à  la 
nature,  qui  l'effectue  par  le  moyen  d'un  certain  mufcle  orbiculaire  que 
Ruyfch  dit  fe  trouver  dans  le  fond  de  la  matrice  ,  8c  qui  eft  deftiné  à  cet 
ufage.  Ce  grand  Anatomifte  paroît  perfuadé  qu'on  ne  retire  jamais  le  pla- 
centa avec  la  main  fans  faire  quelque  violence  à  l'utérus  ;  il  dit  avoir  appris 
par  une  longue  expérience  (  Ruyfch  étoit  plus  que  nonagénaire  lorfqu'il  écri- 
voit  cela  ) ,  que  la  féparation  manuelle  de  l'arrière-faix  étoit  prefque  toujours 
fuivie  d'accidens  très-graves  ,  8c  qu'il  en  avoir  même  coûté  la  vie  à  un 
très-grand  nombre  de  celles  qui  l'avoient  foufferte ,  au  lieu  que  prefque  toutes 
les  femmes  à  qui  on  avoit  laiffé  l'arrière-faix  dans  la  matrice  ,  lorfqu'il  y 
adhéroit  un  peu  fortement,  s'étoient  prefque  toutes  tirées  heureufement  d'affai- 
re ,  la  nature  ayant  fçû  fe  délivrer  peu-à-peu  de  ce  corps  étranger  ,  ce  qui 
doit  engager  le  Chirurgien  à  ne  fe  charger  qu'avec  la  plus  grande  circonf- 
peftion  de  l'extraction  du  placenta  8c  de  fes  dépendances.  Mais  quant  à  moi  , 
comme  je  fçais  à  ne  pouvoir  pas  en  douter  ,  ainfî  que  plufieurs  autres  habiles 
Médecins  ,  8c  les  accoucheurs  les  plus  expérimentés  ,  que  beaucoup  de  fem- 
mes ont  péri  par  le  féjour  de  l'arrière-faix  dans  la  matrice  (è)  ,  je  fuis  inti- 
mement convaincu  que  Ruyfch  n'a  pas  entendu  condamner  indiftinctement 
l'extraction  de  ce  corps ,  comme  quelques-uns  l'ont  publié,  mais  feulement 
celle  à  laquelle  on  emploie  trop  de  violence  ,  ainfi  qu'on  peut  en  juger  par 
la  deuxième  décade  de  fes  advcrfaria  anatomica  (/)  ;  violence  que  j'ai  vu  être 

(a)  Lib.  faepe  cit.  p.  61. 

(6)  Difl".  de  partu  ob  fitum  placentse  fuper  orificium  uteri  intermim. 

(c)  DifT.  de  fecundinis  falutiferis  aeque  ac  nocivis  ;  Boehmer  diff.  de  fitu  uteri  gravai 
fœtufque  à  fede  placentse  in  utero. 

(d)  Dans  mcn  Compendium  d'anatomie  §.  241  ,  où  il  s'agit  du  placenta. 

(e)  On  peut  confulter  fur  ce  point  un  écrit  allemand  de  Leporinus  fur  l'arrière-faix  ;  la 
lucina  ruyfchiana  de  Cohaufen,  &  la  diff.  ci-defTus  cités  d'Harttranfft  intitulée:  de  non  diffe- 
renda  fecundinarum    extractions» 

if)  Pag.  30  &fuiv. 

Tom.  H,  O  0  o 


474  IN  ST.  DE  CHIR.  PART.IL  SECT.  V.CR.  CLV. 

prefque  immédiatement  fuivie  de  la  mort  ,  de  même  que  plufieurs  des 
Auteurs  ci-deiîiis  nommés  :  mon  fentiment  eft  donc  ,  qu'il  ne  faut  point 
abandonner  dans  la  matrice  l'arrière-faix  qui  peut  en  être  détaché  fans 
beaucoup  de  difficulté,  8c  en  confier  l'expulfion  à  la  nature,  mais  que  c'eft  le 
feul  parti  à  prendre  ,  lorfqu'on  ne  peut  le  féparer  8c  le  tirer  fans  une  grands 
violence,  ou  lorfqu'il  furvient  des  convulfions,  8c  qu'il  faut  alors  en  tenter 
l'expulfion  par  les  médicamens  recommandés  ci-defius  ;  s'ils  n'opèrent  pas  l'ef- 
fet qu'on  en  attend  ,  il  faut  bien  prendre  garde  qu'en  voulant  fervir  la  malade, 
on  ne  lui  nuife ,  fuivant  le  fage  précepte  fi  fouvent  inculqué  par  les  Médecins 
de  l'antiquité  cave  ne  noceas  ;  on  doit  en  pareil  cas  s'en  rapporter  entière- 
ment à  la  nature ,  qui,  avec  le  tems  ,  chaffe  fréquemment  d'elle-même  l'arriè- 
re-faix, comme  un  grand  nombre  d'Auteurs  l'ont  obfervé  (a),  8t  que  j'en 
ai  vu  moi-même  quelques  exemples. 

V. 

Comment  il  Cependant  il  n'y  a  pas  long-  tems  que  dans  quelques  cas  de  cette  e/pèce, 
t /ci  ans  "quel-  pour  ne  pas  abandonner  un  ouvrage  de  cette  importance  à  la  feule  nature  ., 
ques  occa-  dont  les  efforts  font  fouvent  infidèles  ou  impuiflans ,  je  confeillai  ,  tandis  qu'on 
iière  -"faix""  adminiftroit  les  remèdes  prefcrits  au  §  II.  de  faire  introduire  très-doucement 
éîoït  retenu  par  la  fage-femme  ,  deux  ou  trois  fois  par  jour, les  deux  premiers  doigts  de 
dans  la  ma-  j3  main  £ans  \e  Vagin  de  l'accouchée  jufqu'à  l'orifice  de  l'utérus,  lui  ordon- 
nant, fi  elle  y  fentoit  quelque  portion  de  l'arrière-faix,  de  le  faifir  Se  de  le  tirer 
avec  douceur  :  il  fera,  bon  pour  cela  de  faire  tenir  la  femme  droite  contre 
un  mur  ,  les  jambes  écartées  ,  fi  fon  état  le  permet  ;  il  eft  arrivé  quelquefois 
que  pendant  qu'elle  étoit  dans  cette  fituation ,  l'arrière-faix  s'eft  détaché  peu- 
à-peu  de  la  matrice  ,  8t  qu'enfuite  lorfqu'elle  à  voulu  fe  remettre  au  lit ,  ou 
tandis  qu'elle  promenoir,  lorfqu'elle  peut  le  faire ,  ce  même  arrière-faix  eft 
tombé  dans  le  vagin  ,  ou  du  moins  dans  l'orifice  de  la  matrice ,  Se  qu'on  l'a 
tiré  ou  entier  ou  par  morceaux ,  avec  les  doigts ,  ce  qui  a  rendu  la  fanté  à 
des  femmes  qui  auraient  peut-être  péri  fans  ce  fecours  ,  ou  qui  auraient  pu 
être  conduites  au  tombeau  par  quelque  maladie  fâcheufe  &  longue.  Si  on 
s'apperçok  que  pour  avoir  trop  long-tems  retardé  l'extraction  de  l'arrière- 
faix  j  la  pourriture  s'en  foit  emparée ,  il  faut  donner  toute  fon  attention  à  ce 
qu'elle  ne  fe  communique  pas  à  la  matrice  ;  il  n'y  a  rien  de  mieux  pour 
cela  ,  fi  l'arrière-faix  ne  peut  être  tiré  ni  avec  la  main  ni  avec  les  doigts  , 
que  d'injeûer  plufieurs  fois  tous  les  jours  dans  l'utérus  avec  la  feringue  8t 
le  fyphon  repréfentés  pi.  VI.  fig.  i  2  8t  1 3  ,  quelque  décoction  vulnéraire ,  com- 
me celle  de  feuilles  d'aigremoine  ,  de  feordium  ou  d'abfinthe ,  où  l'on  mêle 
une  certaine  quantité  de  miel  rofat  8t  d'élixir  de  propriété  ,  ou  quelqu'autre 
liqueur  déterfive  ÔC  émolliente  de  cette  nature  ;  on  fécondera  les  injections 
dans  la  matrice  par  des  clifteres  acres ,  Se  l'on  continuera  les  uns  8c  les  au- 

(<i)  Comme  Hipp.  de  morb.  millier,  lib.  I.  Aetius  tetrabil.  lib.  IV.  ferm.  4.  cap.  24  ; 
Paul  d'Egine  ,  liv.  VI.  chap.  75  ;  Paré  liv.  de  la  générât,  de  l'homme  ,chap.  18.  Bartholin  , 
Solingen ,  Mauriceau ,  Ruyfch ,   Se.  beaucoup  d'autres  modernes. 
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ffes  jusqu'à  ce  qu'on   voie   qu'il  ne  refte  plus  dans   la  matrice    de  matières 
corrompues  ,   ou  de  corps   étrangers. 

V  I. 

Si  le  placenta  ,  en  conféquence  d'une  contraction  îpafmodique  de  la  matrice  ,     Ce  qu'os 
éft  retenu  dans  une  efpèce  de  fac  ou  de  kifte  ,  comme  quelques  Auteurs  mo-  doi£  faire 
dernes  en  rapportent  des  exemples  (a),  il  fera   très-difficile  à  trouver ,  fur- pucenta  eft 
tout  par   ceux  qui  n'ayant  pas  connoiftance   de  ces   obfervations  ,  fe    per-  enfermé  dans 
fuaderont  peut-être    que   le  placenta  manque  totalement  ;   mais  ceux   à  qui  j" façade 
ces  faits  font  connus ,  fe  ferviront  pour  extraire  le  placenta  ,  qui   eft,  comme  k'rfle   formé 
emprifonné ,  du  cordon  ombilical ,  qui  les  conduira  à  l'orifice  du  fac  ou  du  £"ti2ïïerat 
kifte ,  lequel  eft  alors  reiTerré  ,  comme  celui  de  la  matrice  ,    aux  approches  terus. 
de  l'accouchement   ;   on   introduira  dans    cet    orifice  d'abord  un  doigt  ,  en- 
fuite  deux  ,  Se  enfin  tous  les  quatre  rapprochés  en  forme  de  cône  ,   après  quoi 
on  les  écartera  les    uns  des  autres  ,  jufqu'à    ce  qu'on  puiffe    introduire  la 
main  entière  dans  le  fac  ,  fe  faifir  du  placenta ,  Se  en  faire  l'extraction.  Du 
refte  ,  ceux  qui  feroient  curieux  de  voir  plufieurs   obfervations  fur  la  rétention 
de   l'arrière-faix,  doivent  lire  entr'autres   Se  principalement,  Mauriceau  0)  , 
la  Motte  (c) ,  Cohaufen  (d) ,  Hartranfft  ,  Se  Smart  (e)    ôcc. 

Explication  de  la  trente-troifième  Planche. 

Fig.  1.  montre  de  quelle  manière  on  porte  un  doigt  ou  deux  à  l'orifice  de 
la  matrice  pour  s'affurer  fi  fa  fituation  eft  direfte  ou  oblique  ,  &  s'il  eft 
encore  fermé  ou  ouvert ,  afin  que  la  fage-femme  ou  le  Chirurgien  puiiTent 
juger  avec  exa£Hrude  fi  l'accouchement  fera  naturel  ou  contre-nature  ,  fa- 
cile ou  difficile  ,  prochain  ou  éloigné ,  ôt  fe  conduire  en  conféquence  fui- 
vant  l'exigence  du  cas. 
A  l'utérus  dans  l'état  de  grofleiTe. 
B  B  le  vagin  ouvert ,  6c  fes  bords  renverfés. 

€  l'orifice  interne  de  la  matrice  dans  fa  rectitude  naturelle ,  Se  tel  qu'il 
doit  être, mais  encore  fermé  ;  D  la  main  introduite  dans  le  vagin  ,  dont  on 
dirige  le  pouce,  6c  s'il  eft  poffible  ,  le  doigt  du  milieu  dans  le  centre 
de  ce  canal  ,  pendant  qu'on  tient  le  pouce  élevé  vers  fa  partie  fupérieure  , 
&  qu'on  prefle  avec  les  autres  doigts  vers  le  bas ,  afin  d'avoir  plus  de  facilité 
à  toucher  l'orifice  de  la  matrice  ,  ôc  à  examiner  fon  état  Se  fa  direction  ; 
lorfque  cet  orifice  eft  tourné  à  droite  B  ou  à  gauche  B  ,  antérieurement 
du  côté  du  pubis  ,  ou,  ce  qui  eft  beaucoup  plus  commun,  pofterieurement 

(a)  Peu,  ouvrag.  cit.  pag.  494.  508.  511.  51Z  ;  Ruyfchaàv.  anat.  11.  pag.  30;  Meyfeld 
difl*.  de  partu  difficili ,  ex  fpaftica  ftriftura  uteri  circa  placentam  ,  Altorfit  1731  édita,  p. 
8  &  s 7  ;  Hantranfft  difl".  de  non  differ.  fecundin.  adherentium  extraftione  ,  Lrpfise  1735 
pag.  21  ;    8c  Stuart  difl*.  de  fecundinis. 

(■>)  Tr.  des  malad.  des  femmes  groffes  8c  des  accouche'es ,  liv.  II.  chap.  IX  ;  8c  fes  ob. 
fervations ,  où  il  en  a  plufieurs  fur  ce  fujet ,  fpécialement  la  415  8c  658. 

(c)  Tr.  des  accouch. 

(d)  In  lucina  ruyfchiana. 

v?)  Difl*.  de  fecundinis  jam  citât. 

Ooo  i] 
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du  côté  de  l'os  facrum  ,  chacune  de  ces  mauvaifes  directions  indique  l'obli- 
quité de  la  matrice  ,  8c   un  accouchement  difficile    ou  laborieux. 

Fig.  2.  Situation  naturelle  de  l'enfant  ,  préfentant  directement  la  tête  à  l'o- 
rifice de  la  matrice  8c  au  vagin  ,  fous  l'arcade  du  pubis  ;  A  l'enfant  ;  B  B 
la  matrice  ouverte  pour  laiiler  voir  quelle  eft  la  pofition  de  l'enfant  dans  l'ac- 
couchement naturel  8c  le  plus  ordinaire  ;  C  C  les  os  pubis  ;  D  D  les  os  if- 
chium  ;  E  E  les  os  des  îles  ;  F  le  cordon  ombilical  ;  G  l'arrière  -  faix 
encore  adhérent  à  la  matrice. 

Fig.   3.  Enfant  qui    cherche   à    fortir    par    les  pieds. 

Fig.  4.  Enfant  qui  préfente  les  fefles  ,  8c  la  manière  dont  on  favorife  cet 
accouchement ,  en  palîant  les  doigts  ,  de  chaque  côté ,  dans  le  pli  de 
l'aîne. 

Fig.  5.  Le  fœtus  dans  une  fituation  tranfverfale ,  8c  préfentant  le  dos  à  l'orifice 
de  la  matrice  6c  au  vagin  ;  on  voit  dans  la  même  figure  la  main  du 
Chirurgien   qui  va  chercher  les  pieds    de   l'enfant ,  pour  le  retourner. 

Fig.  6.  Manière  de  tirer  l'enfant  par  les  pieds ,   après  l'avoir  retourné. 

Fig.  7.  Enfant  fitué  de  travers  ,  6c  dont  le  ventre  regarde  directement  l'orifice 
de  la  matrice  8c  le  vagin.  Dans  cette  fituation  le  cordon  ombilical  fort 
fouvent  de  l'utérus  avant  l'enfant, ce  qui  expofe  très-fort  ce  dernier  à  périr. 

Fig.  8.  Enfant  arrêté  par  la  tête  contre  le  côté  gauche  des  os  du  baffin  , 
8c  dont  le  cou  fouffre  ordinairement  une  contorfion  violente  par  la  con- 
traction de  la  matrice ,  ce  qui  rend  l'accouchement  extrêmement  difficile  , 
8c  quelquefois  même  abfolument  impoffible. 

Fig.  9.  On  voit  ici  un  enfant  dont  la  tête  appuyé  contre  le  côté  droit  du 
baffin ,  8c  de  quelle  manière  on  réuffit  quelquefois  à  la  ramener  à  la 
fituation  droite  ou  directe  ,  en  introduifant  la  main  dans  la  matrice  ,  d'a- 
bord après  que  les  eaux  ont  percé. 

Ffg.  10.  Cette  figure  repréfente  un  enfant  dont  le  coude  ou  l'épaule  portent 
fur  l'orifice  de  la  matrice  ,  8c  la  manière  dont  on  va  chercher  avec  la 
main  ,  enfoncée  jufques  au  coude  ,  les  pieds  du  fœtus  ,  comme  dans  la 
plupart  des  autres  lîtuations  contre-nature  ,  8c  de  quelle  façon  on  le  tire 
par-là  ,  après  l'avoir  retourné,  ainfî  qu'on  le  voit  fig.   16. 

Fig.  11.  fait  voir  comment  on  introduit  la  main  dans  la  matrice  ,  quand  l'un 
des  bras  de  l'enfant  fort  par  l'orifice  ,  pour  aller  chercher  les  pieds ,  8c 
s'en  fervir  pour  terminer  l'accouchement. 

Fig.  12.  montre  de  quelle  manière  ,  lorfque  l'enfant  fort  un  pied,  ou  qu'on  l'a 
tiré  avec  la  main,  on  va  chercher  l'autre  pied,  8c  comment  on  le  fait 
fortir. 

Fig.  1 3 .  Manière  dont  on  procède  à  l'extraction  de  l'arrière -faix  ,   lorfqu'il 
ne  fort   pas  d'abord  après  l'enfant  ;  on   tient  le    cordon  ombilical  avec  la 
main  gauche  ,  8c  avec  la  droite,  qu'on  glilîé    dans  la  matrice     le  long  du 
cordon  jufques  au  placenta ,  on  faifit  ce  dernier  ,  8c  on   le    fépare  tout 
doucement  de  l'utérus. 
A  A  le  cordon  ombilical. 
B  la  main  gauche  avec  laquelle  on  le  tient. 
C  Ç  la  matrice  déjà  fort  affaiffée  ,  après  la  fortie  de  l'enfant. 
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D  la  main  droite,  introduite  dans  la  matrice,  Se  allant  fe  faifir, .du 
placenta  E. 

Fig.  14.  Chaife  deftinée  à  l'accouchement ,  £>£  dont  les  femmes  ont  coutume 
de  fe  fervir  en  Allemagne.  A  A  le  dofïier  ;  B  B  les  côtés  ;  C  le  fiége 
échancré  par  le  milieu  ,  afin  que  le  coccix ,  libre  de  toute  compreffion  , 
ôc  pouvant  être  porté  en  arrière  ,  oppofe  moins  de  réfiftance  à  la  fortie 
de  l'enfant. 

Fig.  15.  Autre  chaife  pour  le  même  ufage  ,  dont  le  doffier  eft  mobile  , 
enforte  qu'en  le  renverfant  ,  elle  peut  aufîitôt  être  changée  en  une  efpèce 
de  lit  ,  fur  lequel  01»  fera  étendre  la  femme  fi  l'accouchement  eft  laborieux, 
afin  d'avoir  plus  de  facilité  à  la  délivrer.  Au  défaut  de  cette  chaife ,  un 
lit  ordinaire  ,  ou  même  une-  table  ,  fur  lefquels  on  place  la  femme  tranf- 
verfalement,  peuvent  en  tenir  lieu. 

Fig.  16.  Forceps  dont  Palfin  a  recommandé  l'ufage ,  pour  retirer,  fans  les 
blefler ,  les  enfans  qui  ont  la  tête  fortement  enclavée  dans  le  vagin  ,  lorf- 
qu'on  eft  affiné  qu'ils  vivent  encore ,  ou  qu'on  n'a  pas  du  moins  des  preu- 
ves bien  certaines  de  leur  mort  :  la  grandeur  véritable  de  cet  infiniment 
eft  le  double  de  celle  que  j'ai  pu  faire  graver  dans  cette  planche  ;  il 
faut  en  avoir  toujours  deux  fous  la  main  ,  afin  de  pouvoir  faifir  la  tête 
par  l'un   6c  l'autre  côté  ,  £>C  avoir  par  ce  moyen  moins  de  peine  à  la  tirer. 

Fig.  17  6c  18.  Crochets  très-commodes  ,  6c  vus  de  côté  ,  dont  j'ai  cou- 
tume de  me  fervir  pour  faire  l'extraction  de  l'enfant,  quand  elle  devient 
indifpenfable  ;  A  A  la  pointe  des  crochets  ;  B  B  le   dos  ou    la   convexité. 

Fig.  19.  Manche  qu'on  adapte  aux  deux  crochets  ;  j'y  ai  fait  pratiquer  en 
aaaaa  des  crénelures  qui  répondent  au  dos  de  l'inftrument ,  au  moyen 
de  quoi  je  peux  toujours  fçavoir,  en  y  appliquant  le  pouce ,  fi  la  pointe  du 
crochet  eft  dirigée  du  côté  de  l'enfant  ,  Se  non  contre  la  matrice,  ce 
qui  préferve  cette  dernière  de  toute  lézion  :  on  voit  en  b  b  un  enfon- 
cement en  forme  de  cou  où  l'on  peut  fixer  un  cordon  ,  qu'on  fera  tirer 
par  un  aide ,  en  cas  de  befoin  ,  afin  de  faciliter  l'extraction  de  l'enfant , 
qui  eft  quelquefois  très- difficile.  ,. 

Fig.  10.  La  pointe  du  crochet ,  vue  féparement  par  fa  partie  antérieure. 

Fig.  2,1.  Pointe  double,  dont  on  peut  quelquefois  fe  fervir  avec  avantage. 

CHAPITRE      CLVÎ. 

De  quelle   manière  on   délivre  la    matrice  d'une  mole. 

I. 

IL  s'engendre  quelquefois   dans  l'utérus   une  fubftance   charnue   Se  infor-   Ce lue  c'=ft 
me  ,   qui  eft  fouvent ,  pour  les  femmes ,    la  ■  fource  de  beaucoup  d'incom-  que  a  m°le' 
modités  ,    Se   à    laquelle    les  Médecins  ont  coutume  de  donner  le    nom  de 
mole  (a).  La  matière  de  la  mole   eft   le  fang  '  menfiruel  retenu  &   coagulé; 

(a)  On  peut  définir  la  mole  ,  une  concrétion  charnue  &  informe  ,  qui  s'engendre  dans 
la  matrice,  fans  arrière-faix.   • 
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l'arrière-faix  refté  dans  la  matrice  (a) ,  en  tour  ou  en  partie ,  ou  un  œuf* 
imparfaitement  fécondé  ;  l'expérience  nous  apprend  que  les  veuves  8c.  les 
filles  y  font  très-peu  fujettes  ,  &  que  la  mole  fe  forme  le  plus  fouvent  chez 
Jes  femmes  qui  vivent  dans  le  mariage  ;  on  en  a  cependant  quelquefois  ob- 
fervé  chez  les  premières  ,  Se  j'en  ai  vu  moi-même  une  chez  une  veuve 
dont  la  vertu  étoit  à  l'épreuve  de  tous  les  foupçons  (bj.  Les  moles  dif- 
férent extrêmement  entr'elles  par  le  volume  5t  par  la  figure.  Il  y  en  a  qui 
n'ont  aucune  adhérence  avec  la  matrice  ,  d'autres  y  tiennent  par  un  des 
vaiffeaux  fanguins ,  ou  par  quelques  fibres  charnues;  8c  certaines  d'une  ma- 
nière très-forte  8c  par  une  forte  de  pédicule  fort  épais  («:),  Ordinairement  la 
mole  eft  feule  dans  la  matrice,  mais  elle  s*y  trouve  aufTi  quelquefois Navec  un 
enfant.  Dans  le  premier  cas  la  mole ,  après  le  fécond  ou  le  troifième  mois , 
eft  communément  expulfée  fpontanément  de  la  matrice  ,  comme  fi  c'étoit 
un  enfant,  8t  cette  expulfion  eft  précédée  pour  l'ordinaire  de  douleurs  fembla- 
bles  à  celles  de  l'accouchement  ,  Se  fouvent  d'une  grande  hémorragie  ; 
dans  le  fort  du  travail  ,  ces  douleurs  font  même  quelquefois  plus  violentes 
encore  ,  8c  les  femmes  fe  trouvent  aufîi  foibles  8c  aufîî  abatues  qu'après 
l'accouchement  naturel  ;  la  perte  de  fang  eft  quelquefois  fi  excefîive  ,  qu'elle 
jette  la  femme  dans  le  danger  de  mort  le  plus  imminent  ,  fi  on  ne  fe  hâte 
de  tirer  la  mole  avec  la  main.  Du  refte  ,  cette  marie  charnue  féjourne  quel- 
quefois davantage  dans  la  matrice  ,  8t  affez  long-tems  pour  donner  au  bas- 
ventre  le  même  volume  que  dans  la  grofleiîe ,  8t  faire  paroître  la  femme 
véritablement  enceinte» 


(a)  En  1747  ,  une  femme  d'Helmftad  ,  âgée  de  plus  de  quarante  ans,  Se  qui  accouchoït 
cependant  pour  la  première  fois ,  après  un  travail  long  8c  très-penible ,  fe  délivra  enfin 
d'un  enfant  mort  ;  mais  l'extrême  foibleffe  où  elle  fut  réduite  enfuite  ,  8c  la  rupture 
du  cordon  ombilical ,  occafionnée  par  la  pourriture,  ne  permit  pas  à  la  fage-femme  de 
tirer  l'arrière-faix  à  la  malade  ,  qu'on  fe  contenta  de  foutenir  pendant  deux  jours  avec 
des  fortifians  ;  au  bout  de  ce  tems-là,  elle  rendit  cependant  par  le  vagin  une  mafTe 
informe  ,  épaifîe  8c  fans  os  ,  reflemblant  à  une  mole  :  cette  maffe  ne  préfentoit  point 
du  tout  l'apparence  vafculeufc  qui  eft  ordinaire  au  placenta  ;  mais  une  fubfiance 
denfe  ,  dure  &  compacte  ,  à  peu  près  comme  un  morceau  de  foie  de  bœuf;  fa  figure 
étoit  prefque  cylindrique  ,  ayant  trois  pouces  d'épaiffeur  fur  fept  pouces  de  long,  Se 
refiernbloit  aintî  à  une  vraie  mole  ,  8c  non  au  placenta.  J'ai  rapporté  cette  obfervation 
pour  montrer  que  le  placenta  peut  fe  convertir  en  mole  par  fon  fejour  dans  la  ma- 
trice ,  comme  Vatsr  (diff.  de  molis,  Vitebergse  1701  édita  )  Ruyfch  (  adv.  anat.  II.  p. 
32  )  &  plufieurs  autres  l'ont  remarqué;  fk  en  outre,  que  toutes  les  moles  ne  font  pas 
le  produit  d'une  conception  manquée  ,  ainfi  que  certains  l'ont  prétendu.  On  ne  peut  pas 
douter  que  celle  dont  il  s'agit  ici  ne  fût  véritablement  le  placenta  ,  puifqu'une  portion 
du  cordon  ombilical  de  la  longueur  du  doigt ,  étoit  encore  adhérente  près  de  fon  centre, 
fans  compter  qu'après  l'expulfion  de  cette  malîe  ,  la  femme  fentit  fa  matrice  vuide  8c 
débarra  (fée    de    tout  corps  étranger. 

(b)  Mauriceau  avoit  déjà  remarqué  la  même  chofe  dans  fes  dernières  obfervations , 
obf.  33;  8c  Kerkringius  dans  fon  fp ileg.  anat.  obf.  81  ;  cette  mole  fut  expulfée  avec  de 
îrès- vives  douleurs. 

(c)  On  trouve  quelque  cas  de  cette  efpèce  dans  Hildanui  (  cent.  IL  .obf.  5 1  )  Guillemeau 
i  liv.  de  la  grofTerTe  chap.  IV.  )  Sigifmond  (  pref.  de  fon  tr.  des  ace.  )  Connor  (  dilT.  med, 
phyf.  de  humani  uteri  farcomate ,  p.  57  )  8c  dans  Saviard  (  obf.  36  J» 
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I  I. 

Pendant  les  quatre  premiers  mois ,  il  n'eft  prefque  pas  poflïble  de  diftin-  Diagnoft'ie. 
guer  avec  certitude  la  véritable  groiîeffe  de  la  mole  ,  l'une  ÔC  l'autre  ne  pré- 
fentant  ordinairement  que  les  mêmes  lignes  ;  mais  peu -à-peu  on  obferve 
quelques  différences  entre  ces  deux  états  ,  ÔC  la  mole  s'annonce  enfin  par 
les  lignes  fuivans  :  i°.  Après  le  quatrième,  ÔC  même  le  cinquième  mois,  la 
femme  ne  fent  rien  remuer  de  vivant  dans  la  matrice  ,  tout  au  contraire 
de  ce  qui  a  coutume  d'arriver  dans  la  vraie  groffefle  ,  où  la  femme  s'apper- 
çoit  très-diftin£tement  alors  du  mouvement  de  l'enfant.  i°.  Dès  les  premiers 
mois ,  la  mole  fait  élever  le  ventre  ,  ÔC  cela  uniformément  dans  toute  fa 
circonférence  ,  au  lieu  que  dans  la  groffeffe  véritable  ,  la  tuméfaction  eft  plus 
considérable  près  de  l'ombilic  ,  ou  à  l'une  des  parties  latérales  du  ventre  , 
que  par- tout  ailleurs  ;  ÔC  cette  tuméfaction  eft  d'ailleurs  à  peine  fenfible  avant 
le  quatrième  mois.  30.  La  mole  fe  laiffe  toujours  tomber  du  côté  où  la 
femme  fe  tourne  ,  ce  que  ne  fait  pas  du  tout  un  enfant  vivant  renfermé 
dans  la  matrice.  40.  Les  femmes  qui  portent  une  mole  n'ont  point  ordi- 
nairement de  lait  dans  les  mammelles ,  au  lieu  que  celles  des  femmes  en- 
ceintes fe  gonflent  infenfiblement  toujours  davantage  par  celui  qui  s'y  ra- 
maffe.  50.  La  mole  caufe  pour  l'ordinaire  des  incommodités  bien  plus  graves 
qu'un  enfant  ;  ce  n'eft  pas  feulement  la  couleur  du  vifage  qui  eft  mauvaife  , 
mais  généralement  toute  l'habitude  du  corps.  La  femme  perd  entièrement 
l'appétit ,  ÔC  elle  eft  fouvent  tourmentée  de  douleurs  dans  les  lombes  ôc  à 
la  région  du  pubis,  ce  qui  fait  reconnoître  enfin  que  ce  n'eft  point  un  enfant, 
mais  une  mole  qui  eft  contenue  dans  l'utérus  :  du  refte  ,  on  comprend  afiez 
que  ces  différens  lignes  peuvent  être  pris  quelquefois  pour  ceux  d'une  hydro- 
pilie  commençante.  6°.  Le  changement  fingulier  furvenu  à  l'orifice  de  la 
matrice  ;  changement  dont  un  habile  Chirurgien  s'affure  par  le  tact  en  y 
portant  le  doigt,  diftingue  très  -  bien  la  véritable  groffefle  de  la  fauffe  ou 
de  la  mole.  70.  Enfin ,  la  mole  excite  fouvent  des  douleurs  pungitives  dans 
la  région  de  la  matrice. 

I  I  I. 

Lorfqu'on  eft  convaincu  par  ces  lignes ,  ÔC  par  d'autres  femblables,  que  Cur«, 
la  femme  porte  réellement  une  mole  ,  ÔC  non  pas  un  enfant  dans  la  ma- 
trice ,  fi  les  douleurs  de  l'accouchement  fe  déclarent,  ou  qu'il  arrive  une 
hémorragie  ,  on  commencera  la  cure  par  des  médicamens  fortifians  ÔC  expul- 
iifs  (a)  ,  qui  feront  ordonnés  par  un  habile  Médecin  ;  mais  (i  ces  médica- 
mens ,  comme  il  arrive  quelquefois ,  n'opèrent  rien  ,  ÔC  que  la  matrice  conti- 
nue à  fournir  une  grande  quantité  de  fang  ,  il  faut  s'abftenir  alors  de  tous 
les  expulfifs ,  ôc  avoir  recours  à  un  habile  accoucheur ,  ou  à  une  fage- 
femme  entendue  ,  qui  tâcheront  de  délivrer  la  femme  de  fa  mole  par  le 
fecours  de  la  main.  Tant  que  la  clôture  de  la  matrice  ne  permet  pas  qu'ort 
y  introduife  facilement  la   main  ,  ôc  qu'il  n'y  a  point  de  douleurs  pour  ac- 
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coucher ,  on  travaillera  à  faire  ouvrir  peu-à-peu  l'utérus ,  8c  à  exciter  des 
douleurs  ,  par  le  moyen  des  purgatifs  irritans  ,  des  clyfteres  acres  ,  8c  en 
ramolliflant  l'orifice  par  des  bains  8C  des  fomentations  ;  cela  fait ,  on  cou- 
chera la  femme  fur  le  dos ,  dans  l'attitude  que  nous  avons  prefcrite  au  chap. 
CLII.  §.  XIV.  pour  l'accouchement  difficile ,  &  en  paflant  la  main  dans  le 
vagin ,  on  commencera  par  nettoyer  cette  partie  des  caillots  de  fang  qui  peu- 
vent s'y  trouver ,  enfui  te  on  introduira  d'abord  un  ou  deux  doigts  dans  l'ori- 
fice utérin,  avec  lefquels  on  dilatera  peu-à-peu  cet  orifice  ,  8c  on  portera  la 
main  entière  dans  la  matrice  ;  6c  fi  la  mole  eft  libre  de  toute  adhérence  ou 
ifolée,  on  la  faifira  8c  on  la  tirera  de  la  manière  dont  nous  avons  dit  ci-def- 
£us  (  chap.  CLIV.  )  qu'on  devoir  procéder  à  l'extraction  de  l'enfant  dans 
l'hémorragie  utérine  ;  mais  fi  la  mole  ,  comme  il  eft  très-ordinaire ,  tient 
à  la  matrice  ,  on  l'en  détachera  avec  les  doigts  ,  8c  fur-tout  avec  les  on- 
gles ,  de  la  façon  quHildanus  dit  l'avoir  exécuté  (a).  Si  i'adhérence  eft  trop 
forte  pour  céder  aux  doigts  ,  on  portera  jufques  dans  la  matrice  de  longs 
cizeaux  à  pointes  moufles',  avec  lefquels  on  divifera  cette  adhérence  avec 
toute  la  circonfpec~tion  requife  ,  comme  Sigifmond ,  cet  habile  8c  ingénieux 
accoucheur  de  la  Cour  de  Brandebourg,  rapporte  l'avoir  fait  (b).  Enfin  ,  s'il 
arrivoit  que  la  mole  fût  d'un  volume  trop  confidérable  pour  qu'on  pût  la 
faire  fortir  toute  entière,  on  devroit  la  couper ,  foit  avec  les  doigts,  foit  avec 
un  biftouri  long  8c  courbe  ,  foit  avec  quelqu'un  des  crochets  repréfentés  pi. 
XXXIII.  fig.  17.  18.  Se  2.1.)  8c  on  la  tirera  enfuite  par  morceaux.  Je  con- 
feille  à  ceux  qui  voudroient  s'inftruire  plus  à  fond  fur  la  nature  8c  fur  l'ex- 
traction des  moles,  de  confulter  les  obfervations  d'Hildanus  ,  de  Roonhuys? 
de  Mauriceau ,  &  la  diflertation  de  uteri  mola  de  Parot ,  imprimée  à  Stras- 
bourg en  1733.  Du  refte,  fi  la  mole  n'entraîne  point  d'accidens  graves,  on  ne 
doit  faire  aucune  violence  à  la  femme  pour  l'en  délivrer  ;  car  plufieurs  l'ont 
portée  jufqu'à  la  vieillefle  ,  fans  en  reilentir  beaucoup  d'incommodité  ;  voye% 
fur  ce  fujet  la  lettre  déjà  citée  d'Hildanus  ,  8c  la  diflertation  d'Hanfcopo ,  Mé- 
decin d'Hambourg  ,  publiée,  avec  figures  ,  à  Gottingue  en  1746  ,  concer- 
nant une  mole  du  poids  de  vingt  -  deux  onces  ,  8c  recouverte  d'une  couche 
ofleufe  ,  qui  fut  trouvée  dans  la  matrice  d'une  femme  de  quatre  -  vingts  ans. 

CHAPITRE     CLVII. 

De  la  chute  de  matrice. 
I. 
ef'ècM^de6-  T"5  Oui"  peu  que  l'on  foit  verfé  dans  l'hiftoire  de  la  médecine  ,  on  fçait  que 


«hûte  de  ma-"  Sl    quelques  Médecins  du  dernier  fiécle  (c)  ont  non-feulement  avancé  ,  mais 


trace» 


(a)  Cent.  II.  obf.  52.  Voyez  aufiï  les  lettres  déjà  cite'es. 

(fc)  Dans  la  préface  de  fon  traité  des  accouchemens ,  imprimé  d'abord  en  Allemand  , 
Se  traduit  enfuite,  depuis  longtems,  en  Hollandois  par  Solingen. 
(c)  Les  principaux  font  Meehren  ,  obferv.  chap.  54  ;  Roonhuys ,  obferv.  chir.  liv.  IL 


encore 
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encore  opiniâtrement  foutenu,  que  la  chute  de  matrice  étoitune  chofe  impofïîble 
&  contraire  aux  loix  de  la  nature  ;  mais  il  eft  démontré  par  un  grand  nombre 
d'obfervations  de  plufieurs  Praticiens  fameux ,  anciens  Se  modernes  Ça) ,  que 
la  matrice  peut  en  effet  quitter  la  place  qu'elle  occupe  naturellement  dans 
le  bas-ventre  ,  8c  tomber  en  dehors  par  le  vagin.  Parmi  les  obfervations  des 
Modernes  ,  je  n'en  connois  pas  de  plus  in'térelîantes  que  celles  qui  ont  été 
publiées  par  Ruyfch  (b)  avec  des  figures  très-propres  à  éclaircir  cette  matière  : 
c'eit  d'après  lui  que  j'ai  fait  graver  les  fig.  2.  8c  3.  de  la  pi.  XXXIV.  Après 
Ruyfch  ,  je  ne  dois  pas  manquer  de  citer  ici  Saviard  ,  Chirurgien  de  Paris  , 
qui  rapporte  environ  dix  exemples  de  chûtes  de  matrice  obfervées  par  lui- 
même  (c)  ;  J.  Maur.  Hoffmann  ,  autrefois  Médecin  à  Altorf  ÇA)  ;  Scacher  , 
célèbre  Médecin  de  Leipfick  dans  ces  derniers  tems  (e)  ;  Slevogtius  ôc  Vater  : 
tous  ces  Auteurs  ont  obfervé  ,  il  n'y  a  pas  bien  long-tems  ,  de  véritables 
chûtes  de  matrice  ,  Se  les  ont  décrites  en  témoins  oculaires.  Enfin  en  dernier 
lieu  ,  Burggrave  ,  Médecin  de  Francfort  ,  a  vu  dans  cette  ville  ,  avec  plu- 
fieurs de  fes  confrères  ,  ce  genre  de  maladie  (/)  ;  Se  je  me  fouviens  de 
l'avoir  obfervé  moi-même  plus  d'une  fois  dans  le  cours  de  ma  pratique.  Lors- 
que l'utérus  tombe  feulement  dans  le  vagin  ,  ce  n'efl  qu'une  chute  impar- 
faite, ou  defeente;  mais  s'il  tombe  tout-à-fait  hors  de  la  vulve  ,  c'eft  propre- 
ment ce  qu'on  appelle  chute  de  matrice.  On  en  diftingue  principalement  deux 
efpèces  :  dans  l'une  la  matrice  n'eft  point  renverfée  ,  Se  dans  ce  cas  on  ap- 
perçoit  à  fon  extrémité  cette  ouverture  qu'on  nomme  orifice  interne  de  l'u- 
terus  (  voy.  fig.  2..  lett.  C  )  ;  l'autre  fe  fait  avec  renverfement  de  la  matrice, 
Se  alors  cet  orifice  ne  fe  laiiîe  point  appercevoir  (  voy.  fig.  3.  ).  Les  Auteurs 


ch.  de  la  chute  de  matrice  ,  pag.  86.  de  l'édition  de  Hollande  ;  Horn'ws ,  microtechn.  fedr. 
II.  part.  I.  §.  28.;  Barbette  ,  chir.  pag.  518.  8t  fuiv.  de  l'édition  de  Genève  ;  Van-der- 
Becke  ,  de  la  chute  de  matrice  ;  Kerkringius  ,  fpicil.  anat.  ,  obf.  30  ;  Perdue  ,  pathol,  chir. 
&  plufieurs  autres  Auteurs  cités  dans  ces  ouvrages. 

(a)  Tels  font  A'ètius  ,  Paul  d'Egine  ,  Roufi'et  ,  trait,  de  l'opérât,  céfarienne  ;  Fabrice  d'A- 
quapendente  ;  Berenger  de  Carpi  ,  Plater  ,  Paré  ,  Plempius ,  Langius  ,  Fernel  ,  Fabrice  de 
Hilden  ,  Marchettis  ,  Vejlingius  ,  fyntag.  anat.  c.  VIL;  Bartholin  ,  Stalpart  ,  Pechlin,  obf. 
IO  ;  Solingen  ,  obf.  30.  50.  ;  Mauriceau  ,  maladies  des  femmes  groJJ'es  ,  liv.  VII.  chap.  VL 
Se  dans  fes  obfervations ,  où  il  rapporte  plufieurs  exemples  de  chute  de  matrice. 

(b)  Obferv.  chirurg.  obf.  I.  VII.  IX.  &  X. 

(c)  Obferv.  chirurg.  obf.  X.  XI.  XII.  XIII.  Si  XV. 

(d)  Ephémer.  des  Cur.  de  la  Nat.  cent.  IV.  pag.  161. 

(e)  Dans  un  programe  anatomique  qu'il  publia  en  1711  fur  cette  matière. 

(/)  Voye\  le  Commerce  littéraire  de  Nuremberg,  an.  1733.  pag.  361.  Voy.  auffi  la 
diflert.  de  IVefenfeld  fur  le  renverfement  de  matrice  foutenue  en  1731  à  Francfort- fur- 
l'Oder  ,  fous  la  préfidence  de  Bergen.  Je  ne  dois  pas  oublier  de  rapporter  ici  qu'une 
dîfpute  très-vive  s'étant  autrefois  élevée  à  Hambourg  ,  entre  David.Van-der-Bech  &  Gar- 
tner ,  tous  les  deux  Médecins  de  cette  ville  ,  au  fujet  de  la  chute  de  matrice  ,  dont  le 
premier  nioit  &  l'autre  foutenoit  la  poffibilité  &  l'exiflence  ;  on  eut  recours  en  1684 
au  jugement  du  Collège  de  Médecine  de  notre  Univerfité  d'Helmnad  ,  qui  fe  déclara  en 
faveur  de  Garmer ,  &  qui ,  dans  fa  réponfe  ,  appuya  même  fon  fentiment  par  fa  propre 
expérience  &c  par  des  raifons  folides ,  ainfi  qu'il  ronfle  par  les  archives  de  ce  Collège. 
On  trouve  encore  dans  le  tom.  III.  des  Elfais  d'Edimbourg,  la  figure  &.  la  defeription  d'une 
chute  de  matrice  ,  obfervée  dans  une  jeune  fille  par  le  célèbre  Men.ro. 

Tom.  Il,  Ppp 


4S2         IN  ST.  DE  CH1R.  PART.  IL  SECT.V.CB.  CLVII. 

ont  encore  obfervé  que  la  matrice  ainfi  renverfée ,  tombe  tantôt  tout- à- fait 
Se  tantôt  feulement  en  partie. 

I  I. 

Dlagnoft'ic.  On  diftingue  ordinairement  la  chute  de  matrice  avec  renverfement,  de 
celle  qui  fe  fait  fans  renverfement  ,  en  ce  que  ,  comme  je  lai  déjà  dit ,  on 
apperçoit,  dans  ce  dernier  cas,  fon  orifice  interne ,  ainfi  qu'on  le  voit  pi. 
XXXIV.  fig.  2..  lett.  C  ;  ôc  ce  figne  fert  encore  à  la  diftinguer  de  la  chute  du 
vagin  ÔC  des  tumeurs  fongueufes  ou  excroifïances  qui  s'y  forment.  Il  efi  ce- 
pendant à  propos  de  remarquer  que  le  célèbre  M.  Widmann  ,  autrefois  Di- 
recteur de  l'Académie  Impériale  des  Curieux  de  la  Nature  ,  a  décrit  Se  re- 
préfenté  dans  des  figures  très-bien  exécutées ,  une  chute  de  toute  la  tunique 
interne  du  vagin  (a) ,  laquelle  imitoit  fi  bien  l'orifice  interne  de  l'utérus ,  qu'on 
n'auroit  jamais  pu  ,  avant  l'ouverture  du  cadavre  ,  diftinguer  cette  relaxa- 
tion d'avec  une  véritable  chute  de  matrice.  On  reconnut  cependant  que  la 
matrice  étoit  dans  fa  fituation  naturelle  ,  ÔC  qu'il  n'y  avoit  que  la  membrane 
interne  du  vagin  qui  débordât  de  la  forte.  On  trouvera  dans  la  pi.  XXXIV. 
fig.  4.  la  figure  même  donnée  par  Widmann  :  les  objets  y  font  repréfentés 
un  peu  au-deifous  de  leur  grandeur  naturelle.  J'ai  cru  devoir  la  faire  graver 
ici ,  pour  engager  les  Médecins  à  fe  rendre  attentifs  au  diagnoftic  de  ces  dif- 
férons vices  ,  ÔC  à  ne  point  donner  légèrement  pour  chute  de  matrice  ,  une 
ilmple  relaxation  du  vagin  ,  ce  qui  pourroit  avoir  de  très  -  fâcheufes  fuites 
dans  la  pratique.  Il  ne  faut  donc  pas,  comme  on  l'avoit  enfeigné  jufqu'à  pré- 
fent ,  regarder  cet  orifice  (  voy.  lett.  F  )  comme  un  figne  infaillible  de  la  chute 
de  matrice  ,  mais  faire  dans  ce  cas  ,  de  plus  amples  recherches  ,  jufqu'à  ce 
qu'on  fe  foit  alTuré  fi  la  partie  qui  s'offre  aux  yeux  ,  efi:  réellement  la  ma- 
trice ,  ou  feulement  le  vagin.  Widmann  n'indique  aucun  figne  certain  ou  pa- 
îhognomonique  qui  puifle  faire  reconnoître  cette  différence  :  il  dit  cependant 
qu'en  introduifant  un  ftilet  dans  cette  ouverture  (  lett.  F),  qui  imitoit  l'orifice 
de  la  matrice  ,  il  pouvoit  l'enfoncer  jufqu'à  un  demi  pied  ;  profondeur  bien 
plus  confidérable  que  celle  de  la  cavité  de  l'utérus  :  des  obfervatioas  ultérieu- 
res nous  apprendront  fi  on  peut  toujours  compter  fur  ce  figne.  Au  refte  , 
cette  obfervation  ,  qui  efi  très-remarquable,  mérite  d'être  lue  dans  l'original 
même,  dans  lequel  on  trouvera  auffi  le  traitement  de  la  maladie. 

I  I  I. 

Les  chûtes      Qn  rencontre  quelquefois  des  cas  où  il  eft  extrêmement  difficile  de  re- 

ce  matrice  &  ,  ,  ,   .  .  •        01  •  o        11         i-n-  n  1      ,, 

de  vagin  font  connoître  les  chutes  de  matrice  ÔC  de  vagin ,  ÔC  de  les  diftinguer  1  une  de  1  au- 
quetqujbis    tre      je  £ajt  fuivanr  en  offre  une  preuve  bien  fenfible.  Une  fille  âgée  d'envi- 

tres-dirfic-iles  '  0  •      j  •       r  c  •■     •      •  j'j>t«j 

à  diftinguer.  ron  30  ans,  oC  qui  depuis  ion  enfance  etoit  incommodée  dune  chute  de 
matrice ,  fut  vifitée  par  des  Médecins  &  des  Chirurgiens  de  Touloufe  ,  &C 
même  par  plufieurs  de  ceux  de  Paris ,  qui  la  regardèrent  comme  herma- 
phrodite ,  &  qui  déclarèrent  même  par  un  écrit  autentique ,  qu'elle  étoit  de 
cette  efpèce  d'hermaphrodites  dans  lefquels  le  fexe  mafculin  l'emporte  fur  le 

{a)  Voy.  les  Ephémer.  des  Cur.  de  la  Nat.  cent.  VIII.  obf.  98. 
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féminin.  Le  Parlement  de  Touloufe  lui  ordonna  en  conféquence  ,  fous  peine 
du  fouet  5  de  quitter  fes  habits  de  femme  ,  &t  de  ne  porter  déformais  que 
ceux  d'homme.  Quelque  tems  après  ,  Saviard  ayant  eu  occailon  d'examiner 
à  Paris  ce  prétendu  hermaphrodite  ,  reconnut  que  ce  faux  garçon  ,  qui  étoit 
venu  le  voir  fous  l'habit  d'homme  Se  l'épée  au  côté ,  étoit  une  véritable 
fille;  il  lui  fit  la  réduction  delà  matrice,  &  par  cette  opération  lui  rendit  fou 
fexe.  Autorifée  par  un  ordre  du  Roi  ,  elle  quitta  alors  de  nouveau  les  ha- 
bits d'homme  pour  reprendre  ceux  de  femme.  Il  y  a  lieu  de  croire  que  le  ju- 
gement porté  fur  cette  fille  par  les  Touloufains  ,  étoit  un  peu  précipité  ;  car, 
dans  l'hiftoire  plaifante  que  Saviard  fait  avec  allez  de  détail  de  ce  /ingulier 
événement ,  obf.  XV.  ,  on  ne  voit  pas  qu'on  eût  trouvé  chez  cette  fille  au- 
cune trace  de  pénis  ni  de  tefticules  ,  parties  cependant  fans  lefquelles  je  ne 
vois  pas  qu'on  puilTe  attribuer  à  quelqu'un  le  fexe  mafculin.  Ajoutez  à  cela 
que  cette  fille  avoit ,  fuivant  la  même  relation  ,  beaucoup  de  gorge  8c  un 
air  féminin  ,  ce  qui  donne  à  penfer  qu'elle  n'avoit  probablement  point  de 
barbe. 

I  V. 

Il  eft  vifible  que  la  caufe  de  la  chute  de  matrice  ,  en  général ,  confifte  Caufesï 
dans  la  foibleife  des  ligamens  de  l'utérus  &  du  vagin  ,  &  dans  la  relaxation 
fucceifive  qui  en  eft  la  fuite  ;  8c  c'en:  pourquoi  elle  arrive  le  plus  fouvent  en* 
fuite  d'un  accouchement  laborieux  ,  ou  de  quelqu'autre  effort  confidérable.  II 
n'eft  cependant  pas  abfolument  extraordinaire  de  la  rencontrer  dans  de  jeu- 
nes filles  ,  même  dans  celles  dont  la  virginité  eft  à  l'abri  de  tout  foupçon  (a) , 
comme  on  peut  s'en  convaincre  par  l'obfervation  que  j'ai  rapportée  au  §. 
précédent.  Il  y  a ,  avons-nous  dit ,  une  efpèce  de  chute  de  matrice  ,  dans  la- 
quelle ce  vifcère  eft  renverfé  ,  comme  un  fac  que  l'on  retourne  ,  de  manière 
que  fa  face  intérieure  devient  extérieure  ;  8c  dans  ce  cas  ,  fon  orifice  interne 
refte  caché  dans  le  vagin  Se  ne  fe  préfente  point  aux  yeux  (  voy.  fig.  3.  B  )  ; 
telle  eft  ,  outre  le  grand  nombre  d'exemples  que  j'ai  cités ,  celle  que  Genfk- 
lius  a  guéri  ,  6c  dont  il  a  publié  l'hiftoire  (b).  Comme  dans  ces  fortes  de  cas, 
la  matrice  fe  préfente  fous  l'afpeâ:  d'une  mole  ,  ou  rnaffe  de  chair  fanglante 
Se  hideufe  ,  il  n'eft  pas  furprenant  qu'elle  ait  quelquefois  été  méconnue  par  des 
fages-femmes  Se  des  Chirurgiens  ignorans  ,  qui  en  la  touchant  rudement  Se 
fans  ménagement ,  ont  excité  des  convulfions  &C  mis  dans  le  plus  grand  danger 
la  vie  des  femmes  confiées  à  leurs  foins  (c).  Cette  maladie  redoutable  arrive 

(a)  On  peut  en  voir  plufieurs  exemples  dans  Graaf,  de  organis  mutierum  ;  Mauriceau  , 
obferv.  96  ;  Saviard ,  obf.  XIII.  &  XV.  Voy.  auffi  les  Mêl.  des  Cur.  de  la  Nat.  decad. 
I.  an.  VI.  &t  VU.  obf.  73  ,  &  l'obfervation  de  Monro  que  j'ai  citée  à  la  page  précédente. 

(b)  Voy.  les  Ephémer.  des  Cur.  de  la  Nat.  cent.  II.  obf.  193.  &  les  différons  Auteurs 
qui  y  font  cités.  Voy.  auffi  l'obfervation  de  Henri  Vanfauden ,  fur  une  ckûie  de  matrice  avec 
renverfement ,  caufée  par  une  excroijjance  ,  Jkc.  imprimée  à  Royaumont  en  1723  in.40. 
où  l'on  trouve  encore  d'autres  obfervations  femblables. 

(c)  On  trouve  un  exemple  mémorable  de  ce  malheur,  dans  Fabrice  de  Hilden  ,  p.  904.  Vi 
auffi  Barthoiin  ,  cent.  II.  hift.  91  ;  Stalpart  ,  cent.  I.  obf.  97  ;  Mar chenu  ,  obf.  91  ;  Murait , 
Mêl.  des  Cur.  de  la  Nat.  decad.  II.  an.  I.  obf.  ni  ;  Saviard  ,  obf.  XV  ;  &c  le  Commerce 
littéraire  de  Nuremberg  an.  1733  pag.  302. 
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prefque  toujours  en  effet  après  l'accouchement ,  lorfqu'en  faifant  l'extra£rion 
de  l'arrière-faix ,  on  tire  en  même  tems  la  matrice  en  dehors  ;  ou  que ,  l'ac- 
'  couchement  ayant  été  laborieux ,  fon  orifice  interne  fe  trouve  tellement  di- 
laté ,  qu'elle  peut  très-facilement  8c  fans  caufe  manifefte  fe  faire  jour  par 
cette  ouverture  (a)  ;  ou  enfin  lorfque  les  femmes  font  fi  fort  tourmentées 
par  les  douleurs  de  l'accouchement  ,  ou  par  celles  qui  lui  fuccédent  ,  que 
par  un  mouvement  involontaire,  elles  font  des  efforts  confidérables  ,  qui  ten- 
dent à  faire  fortir  la  matrice  par  fon  orifice  dilaté,  &  par  la  vulve,  ou  à  la 
pouffer  en  dehors.  Quoiqu'il  en  foit ,  fi  on  ne  fe  hâte  alors  de  remettre  la  ma- 
trice dans  fa  fituation  naturelle  ,  fon  volume  augmente  bientôt  extrêmement, 
ÔC  l'on  voit  expirer  en  peu  de  tems  la  malade ,  ainfi  qu'il  eft  prouvé  par  les 
obfervations  des  Auteurs  que  j'ai  cités.  Il  faut  donc  faire  au  plutôt  cette  ré- 
duction ;  le  moindre  délai  feroit  dangereux  (b). 

V. 

Cure  de  la  Ainfi  donc  ,  dès  qu'on  s'apperçoit  que  la  matrice  eft  tombée  avec  l'arrière- 
trice*  avec13"  farx>  ou  fans  lui ,  le  Chirurgien  ou  la  fage -femme  ,  après  avoir  fait  fortir  l'u- 
renverfe-  rine  de  la  veille  ,  dont  le  trop  grand  volume  pourrait  former  un  obftable  à 
ment,  ]a  réduction  ,  fera  coucher  la  malade  fur  fon  dos,  les  hanches  élevées  8t  les 

cuifîés  écartées,  de  la  même  manière  que  je  l'ai  prefcrit  au  chap.  CLII.  §. 
XIV.  ;  il  détachera  prudemment  l'arrière-faix  avec  les  doigts ,  fuppofé  qu'il 
foit  encore  adhérent  à  la  matrice ,  ÔC  repouffera  doucement  celle-ci  avec  la 
main  dans  fa  place  naturelle.  La  méthode  la  plus  commode  confifte  à  pouffer 
la  partie  de  la  matrice  qui  eft  tombée ,  fig.  3.  lett.  C  ,  d'abord  avec  les  trois 
doigts  du  milieu ,  dans  le  vagin  ,  &  enfuite  avec  toute  la  main  dans  le  bas- 
ventre.  On  fermera  enfuite  la  main ,  &.  on  la  tiendra  pendant  quelque  tems 
dans  cet  état  en  dedans ,  jufqu'à  ce  que  la  matrice  ait  repris  la  figure  qu'elle 
a  ordinairement  dans  les  accouchées ,  après  quoi  on  la  retirera.  Cette  opéra- 
tion rendit  alors  avec  d'autant  plus  de  facilité  ,  que,  dans  les  premiers  inftans 
qui  fuivent  l'accouchement ,  l'orifice  de  la  matrice  &  le  vagin  font  fort  di- 
latés. Après  avoir  réduit  la  matrice  ,  de  la  manière  que  je  viens  de  l'expofer 
6C  lui  avoir  rendu  fa -forme  naturelle,  on  tranfportera  la  malade  dans  fon  lit, 
&  on  l'avertira  férieufement  de  garder  un  parfait  repos ,  Se  de  tenir  les  jam- 
bes ferrées  ;  car  ces  deux  points  fuffifent  quelquefois  pour  la  guèrifon.  11  ne 
fera  cependant  pas  inutile  de  tenir  pendant  quelque  tems  l'entrée  du  vagin  fer- 
mée  avec  des  compreffes  &  une  bande  convenable  ,   de  peur  que  les  dou- 


ta) C'eft  ce  qui  a  été  obfervé  par  Ruyfch  loc.  cit.  &c  adverfar.  anat.  decad.  II.  obf.  X. 
pag.  37.  38.  Mauriceau ,  malpd.  des  femmes,  Iiv.  IL  chap.  VI.  &c  dans  fes  obfervat.  355. 
685  ;  Stalpart-Van-der-lViel  ,  obferv.  rar.  cent.  I.  obf.  97.  On  en  trouve  aulîi  des  ob- 
fervations dans  divers  endroits  des  Mêl.  des  Cur.  de  la  Nat. 

(b)  Je  penfe  qu'il  faut  mettre  au  nombre  des  cas  les  plus  rares ,  celui  que  rapporte 
Sanden ,  d'un  renverfement  de  matrice  caufé  par  une  excroifîance  formée  dans  fa  ca- 
vité. Fabrice  d'Aquapendente  recommande,  pour  la  guèrifon  de  la  chute  de  matrice,  pag. 
281  ,  des  médicamens  contraires  à  ce  vifcèie  ;  ce  qui  me  paroît  abfurde.  Il  veut  enfuite 
qu'on  la  reduife  au  moyen  d'une  bougie  ,  &i  qu'on  l'affujeuifle  enfin  avec  une  bande 
pour  l'empêcher  de  retomber, 
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leurs  qui  Auvent  l'accouchement,  une  toux,  des  éternuemens  un  peu  forts  , 
ou  quelqu'autre  caufe  femblable  n'occafionnent  une  nouvelle  chute  de  l'u- 
terus.  Par  ces  moyens,  l'orifice  de  la  matrice  ,  ôc  la  matrice  elle-  même  ,  fe 
refferrent  peu-à-peu,  de  manière  que  celle-ci  ne  fçauroit  fe  renverfer  6c  re- 
tomber de  nouveau,  Se  que  le  mal  eft  a  in  fi  parfaitement  guéri.  Lorfque  dans 
les  chûtes  de  matrice  ce  vifcère  refte  trop  long-teins  hors  du  corps  ,  la  ma- 
lade meurt  pour  l'ordinaire  en  très-peu  de  tems  ,  comme  le  prouvent  les  ob- 
fervations  de  Fabrice  de  Hilden  ,  de  Sta.lpa.Tt  ,  de  Rnyfch  ,  de  Sa.vija.r_d  ôC 
de  plu fieurs  autres  Auteurs  célèbres  que  j'ai  cités  ;  car  l'utérus  eft  alors  telle- 
ment comprimé  par  fon  orifice ,  que  ce  vifcère  s'enflamme  bientôt ,  6c  que  fa 
réduction  devient  impoffible  :  le  fang  qui  s'y  arrête  8c  s'y  corrompt  y  attire 
la  gangrené  ,  Se  la  mort  la  fuit  de  près.  Si  cependant  ,  lorfque  le  Chirurgien 
eft  appelle  ,  le  mal  n'a  point  encore  affez  fait  de  progrès  pour  ôter  toute 
efpérance  ,  il  doit  s'attacher  à  combattre  l'inflammation  de  la  matrice  ,  8c 
s'efforcer  de  la  réduire  le  plutôt  poffible.  Il  fera  donc  d'abord  une  ample  fai- 
gnée,  5c  tirera  l'urine  contenue  dans  la  veffie  ,  qui  trop  diftendue  pourroit 
s'oppofer  à  la  réduction.  Ayant  enfuite  fait  fituer  la  malade  de  la  ma- 
nière que  je  l'ai  preferit  ci-deffus  ,  il  fomentera  fans  relâche  la  matrice  avec 
du  lait  chaud  ,  &  la  frottera  avec  du  beurre  ou  de  l'huile  tiédes  ;  ou  bien  il 
y  appliquera  des  cataplafmes  émolliens  8c  refolutifs  ,  jufqu'à  ce  qu'elle  foit 
devenue  allez  molle  8c  gliifante  pour  pouvoir  être  réduite  de  la  manière 
dont  on  l'a  dit  (a)  :  fi  on  ne  fe  hâte  de  faire  cette  réduction,  on  ne  peut  guère 
fe  flatter  de  guérir  la  malade  :  tout  autre  moyen  eft  inutile  ,  fans  en  excep- 
ter la  ligature  &  l'extirpation  de  la  matrice  ,  que  quelques  Auteurs  ont  pro- 
pofées  dans  ce  cas  (b).  Ruyfch  rapporte ,  en  effet ,  l'exemple  d'une  matrice 
qu'un  Chirurgien  voulut  lier  ÔC  extirper  ;  mais  l'opération  eut  un  très-mau- 
vais fuccès ,  &t  la  malade  mourut  peu  de  tems  après  (c). 

V  I. 

Le  danger  n'eft  point  ,  à  beaucoup  près,  auffi  grand  lorfque  la  chute  de    Ccquiarrï. 
matrice  n'arrive  pas  dans  le  tems  de  l'accouchement ,  mais  dans  d'autres  cir-  ^'rtee*  n^ft 
confiances  ;  qu'elle  eft  produite  feulement  par  la  foiblefTe  de  fes  ligamens  &  point  renvei* 
par  celle  du  vagin  ;  8c  que  l'orifice  interne  qui  paroît  en  dehors ,  marque  qu'il Ue* 
n'y  a  point  de  renverfement  ;  ligne  qui  fert  à  distinguer  cette  efpèce  de  chute, 

(a)  Il  m'eft  quelquefois  venu  en  penfée  ,  fi  dans  ces  cas  défefpérés ,  où  la  matrice  eft 
gonflée  &  enflammée  ,  on  ne  pourroit  point  par  hazard  employer  les  {tarifications  avec 
le  même  fuccès  qu'on  les  emploie  dans  les  autres  inflammations  menacées  de  gangre- 
né ,  dans  la  vue  de  les  dégorger  du  fang  qui  y  eft  arrêté  l  Je  penfe  qu'on  ne  ferait  point 
mal  d'eflayer  ce  moyen  de  guèrifon;  car  ,  dans  les  maux  défefpérés ,  il  vaut  mieux  em. 
ployer  un  remède  douteux ,  que  de  n'en  faire  aucun  ,  fur-tout  lorfque  les  fecours  ordi- 
naires  n'ont  produit  aucun  Effet. 

{b)  Cependant  en  1745,  Dieteric ,  Méd.  de  Ratisbonne  ,  a  été  témoin  &  a  publié  l'his- 
toire d'une  chute  de  matrice  ,  dans  laquelle  on  fit  l'extirpation  de  ce  vifcère ,  après  l'a- 
voir lié  au  moyen  d'une  éguille  enfilée.  Cette  opération  fauva  la  vie  à  la  malade,  qui 
recouvra  une  parfaite  fanté. 

(c)  On  peut  encore  voir  dans  les  dernières  obfervations  de  Mauriceau  ,  obf.  138  ,  l'e- 
xemple d'une  matrice  renverfée  qui  fut  réduite  avec  fuccès. 
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non- feulement  de  celle  qui  eft  accompagnée  de  rehverfemènt  ,  mais  encore' 
des  fungus  ou  excroiifances  qui  fe  forment  dans  le  vagin  (  voy.  ci-de(Tus  §. 
II.  ).  Dans  cette  efpèce ,  en  effet  ,  les  parties  ainfi  relâchées  fifquent  beau- 
coup moins  de  s'enflammer  8t  de  fe  gangrener  que  dans  l'autre  :  cependant 
lorfqu'on  néglige  trop  long-tems  de  la-  réduire ,  elle  devient  non-feulement 
très-incommode  ;  mais  elle  eaufe  encore  bien  fouvent  une  difficulté  d'uriner, 
de  vives  douleurs' aux- hanches  5  Tekuleeration  de  la-  matrice  ,  &  quelquefois 
même  l'inflammation  &  la  gangrené  ,  mais  plus  fouvent  le  skirre  &  le  can- 
cer. Dailleurs ,  plus  on  diffère  la  réduction  ,  plus  elle  devient  difficile  ,  parce 
que  la  matrice  acquiert  fouvent  un  très-grand  volume  ,  &  qu'il  eft  alors  fort 
difficile  de  la  faire  rentrer  Se  de  la  retenir  dans  fa  lîtuation  naturelle  ,  fans 
le  fecours  de  certains  inftrumens  particuliers  (a)  ;  car  on  ne  peut  guère  empê- 
cher qu'elle  ne  retombe  lorfque  la  femme  marche  „  fait  quelque  mouvement 
un  peu  fort,  touffe  ou  éterhue  ,  fi  on  n'a;  la  précaution  de  la  contenir  avec 
des  compreffes  Se  une  bande1,-  un '-lien-,  ou  quelqu'autre  moyen  convenable.  La 
réduction  ,  au  refte  ,  n'eft  d'aucun  fecours  li  la  matrice  eft  déjà  gangrenée  ou 
affectée  de  cancer,  comme  on  peut  s'en  convaincre  par  l'obfervation  IX.  de 
Ruyfck  ;  cet  Auteur  afiure  même  qu'elle  ne  fert  alors  qu'à  augmenter  les  dou- 
leurs &  les  autres  accidens. 

VIL 

Cotation;  Si  donc  le  cancer  ou  la  gangrené  n'ont  point  encore  gagné  la  matrice  ,  le 
Médecin  doit  fe  propofer  deux  indications  principales  ;  la  première  confifte 
à  réduire  la  matrice  dans  fa  lîtuation  naturelle  ,  &  l'autre  à  empêcher  avec 
foin  qu'elle  ne  retombe.  Quant  à  la  première ,  il  eft  bon  de  remarquer  que  fi 
la  chute  n'eft  pas  fort  ancienne  ,  Se  que  la  matrice  n'ait  pas  déjà  acquis  un 
trop  grand  volume,  on  la  réduit  ordinairement  fans  beaucoup  de  peine  ;  il 
n'eft  queftion  que  de  iituer  la  malade  comme  je  l'ai  dit  ci  -  deffus  (  voy.  §. 
V.  ),  c'eft-à-dire  de  la  faire  coucher  fur  le  dos ,  la  tête  baffe  ,  les  feifes  rele- 
vées ,  Se  les  jambes  écartées ,  &  de  pouffer  alors  la  matrice  dans  le  bas- 
ventre  avec  les  doigts  ou  au  moyen  d'une  bougie  un  peu  forte  :  on  a  même 
vu  des  femmes  affligées  de  ce  mal,  fe  faire  elles-mêmes  cette  réduction 
avec  la  dernière  facilité  ;  mais  fi  le  mal  eft  déjà  trop  invétéré  ,  ou  du  moins 
û  la  matrice  a  déjà  acquis  trop  de  volume  pour  qu'on  puifTe  la  réduire  aifé- 
ment ,  on  aura  foin  ,  pour  rendre  cette  réduction  moins  difficile  ,  d'y  faire 
auparavant ,  pendant  quelque  tems  ,  des  fomentations  réfolutives ,  Se  de  vui- 
der  la  veflie  Se  les  inteftins  :  quant  à  la  féconde  indication  ,  qui  confifte  à  re- 
tenir en  place  la  matrice  ,  il  n'eft  guères  poffible  de  la  remplir  fans  le  fe- 
cours d'un  bandage  ou  de  quelqu'autre  infiniment  approprié  ,  les  tuniques  du 
vagin  &  les  ligamens  trop  foibles  &  trop  lâches  de  l'utérus,  n'étant  pas 
capables  de  produire  cet  effet  :  il  fera  pourtant  bon  en  attendant  que  la  ma- 
lade refte  pendant  quelques  jours  en  repos  dans  fon  lit,  Se  qu'elle  tâche  en- 
fuite  de  redonner   du  reffort  aux  parties  affoiblies  Se  relâchées  ,  par  des  fuffu- 

(<0  Parmi  beaucoup  d'obfervations  qui  le  démontrent  ,  on  peut  voir  celles  de  Ruyfch  Ss 
«je  San'ard ,  que  j'ai  citées  ci-deffus. 
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migations  corroborantes  que  l'on  dirige  dans  le  vagin  au  moyen  d'un  tuyau 
('pi.  XXXIV.  fig.  14.)?  Par  des  injections  appropriées  qu'on  fait" 'dans  '  l'u- 
térus avec  une  feringue ,  8c  par  des  fomentations  aromatiques  6c  aftringen- 
tes,  préparées  avec  le  vin  rouge  :  on  aura  foin  enfin  de  contenir  l'utérus  le 
plus  parfaitement  qu'il  fera  pofîîble  ,  avec  le  bandage  en  T ,  que  l'on  panera 
autour  du  corps ,  &  que  l'on  appliquera  fur  la  vulve  ,  couverte  auparavant 
d'une  compreffe.  Si  par  hazard  il  s'étoit  formé  quelque  ulcère  dans  la  ma- 
trice ,  il  ne  faudrait  pas  pour  cela  en  différer  la  réduction  ;  Savïard  prefcrit 
de  la  faire  fur  le  champ  ,  faifant  remarquer  dans  fes  obfervations ,  que  ces 
fortes  d'ulcères  fe  guèriffent  beaucoup  plus  aifément  lorfque  la  matrice  a  été 
temife  dans  fa  fituation  naturelle  ,  que  quand  elle  eft  déplacée  :  cet  Auteur  a 
eu  occafion  d'obferver  dans  une  jeune  fille  ,  une  grande  chute  de  matrice , 
compliquée  de  calcul  dans  la  vefTie  :  il  commença  par  réduire  la  matrice , 
après  quoi  il  tira  la  pierre ,  Se  délivra  àin'fi  fa  malade  d'un  double  mal  ;  elle 
fut  cependant  obligée  de  porter  un  peffaire.  Voy.  fon  obferv.  XV. 

VIII. 

Si  le  mal  eft  déjà  fort  invétéré  &  tellement  opiniâtre  ,  que  les  procédés  infiniment 
que  je  viens  d'expofer  foient  infuffifans ,  Se  que  la  matrice  ne  puilfe  d'elle-  propre  à 
même  fe  maintenir  dans  fa  fituation  naturelle  ,  il  refte  pour  la  contenir  ,  un  maukT  '* 
moyen  très-utile  ,  qui  confifte  à  introduire  dans  le  vagin  un  infiniment  connu 
fous  le  nom  de  peffaire  {a).  Lespeffaires  les  plus  propres  pour  cet  ufage  font 
ceux  que  l'on  fait  ave*,  du  buis  ,  du  bois  de  frêne  ,  ou  quelqu'autre  bois  un 
peu  dur ,  ou  même  avec  un  morceau  de  liège ,  que  l'on  enduit  avec  foin  de 
cire  (b)  ,  8t  qui  doivent  être  percés  par  le  milieu  (  voy.  pi.  XXXIV.  fig.  6.  7. 
8.9.^:  on  pourrait  en  faire  auffi  pour  les  riches  &  les  gens  de  qualité,  avec 
de  l'y  voire ,  de  l'argent  ou  de  l'or.  Le  peffaire  doit  être  d'une  grandeur  propor- 
tionnée à  celle  du  vagin,  dans  lequel  on  l'introduit  avec  les  doigts  le  plus 
avant  qu'il  eft  pofîîble  ;  &  de  peur  qu'il  ne  vienne  à  tomber  par  terre  en 
marchant  ,  ce  qui  ferait  fort  défagréable  ,  on  aura  foin  d'y  attacher  un  cor- 
don que  l'on  fixera  autour  du  corps ,  &  qui  fervira  auffi  à  le  tirer  lorsqu'on, 
voudra  le  nettoyer.  La  largeur  du  peffaire  eft  cenfée  telle  qu'elle  doit  être , 
lorfqu'on  ne  l'introduit  d'abord  dans  le  vagin  qu'avec  quelque  peine  ,  mais 
cependant  fans  trop  de  difficulté  ;  par  ce  moyen  il  tient  allez  fortement  &  re- 
pouffe fuffifamment  la  matrice  ;  il  y  a  des  cas  où  l'on  eft  forcé  d'en  employer 
qui  aient  le  double  de  la  largeur  ordinaire  (c)  :  au  refte  ,  les  peffaires  doivent 

(a)  V.  Mauriçeau,  obf.  40.  115.  217;  l'obferv.  182.  nous  apprend  qu'il  ne  put  venir  à 
bout  de  retirer  avec  un  crochet  un  peffaire  folide.  Voy,  auffi  Roufiét ,  de  l'ufage  d'un  pefjaire 
nouvellement  imaginé,  pag.  399  ;  Bauhin  ,  qui  avertit  que  l'ufage  du  peffaire  n'empêche  pas 
les  femmes  de  dévenir  grofjés,  pag.  116,  142.  &  fuiv.  On  trouvera  dans  le  tom.  III.  des 
effais  d'Edimbourg  ,  pag.  513,  la  defcription  d'un  nouveau  peffaire,  donnée  par  Monro. 

(b)  Lorfqtr'on  n'a  pas  la  précaution  d'enduire  ces  peffaires  de  cire  ,  ils  fe  gonflent  quel- 
quefois extrêmement,  fe  pourriffent  Se  caufent  diverfes  incommodités  ,  &  l'on  eft  même 
obligé  de  les  tirer  par  morceaux  avec  des  tenettes  ,  ce  qui  ne  fe  fait  pas  fans  beaucoup 
de  peine.  On  peut  confulter  fur  cela  ,  Mauriçeau  ,  obf.  i8î.&  Saviard  ,    obf.   XIII. 

(c)  Bauhin  prouve  que  ces  peffaires  n'empêchent  ni  le  coït ,  ni  la  conception  ,  dans  fon 
ouvrage  fur  l'opérât.,  céfarien.  &  Mauriçeau  dit  la  même  chofe  ,  obf.40.  ug.  217, 
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être  percés  à  leur  milieu,  pour  qu'ils. ne  s'oppofent  point  à  l'écoulement  des1 
régies,  Se  des  autres. immondices  qui  fortent  de.  la  matrice.  On  doit  donc 
regarder  comme  très-imparfaits  ôc  très-incommodes  ,  les  peffaires  qui  ,  com- 
me celui  de  la  fig.  10  ,  ont  à  peu  près  la  forme  d'un  œuf ,  d'une  pomme  ou 
d'une  poire.  Tels  font  cependant  ceux  que  nous  voyons  confeillés  pour  cet 
ufage  5c  décrits  dans  Paré  ,  Fabrice  de  Hilden  ,  Scultet  Se  Roonhuys  ,  outre 
qu'ils  font  d'une  groffeur  énorme.  Parmi  les  avantages  de  ces  peffaires  ainfi 
percés  par  le  milieu  ,  on  doit  compter  encore  qu'ils  ne  s'oppofent  point  à  la 
génération  ,  laiffant  un  paffage  ouvert  par  où  la  fémence  parvient  à  la  ma- 
trice ,  Se  qu'ils  n'interceptent  pas  non  plus  les  fuffumigations  aromatiques  Se 
les  injeétions  que  l'on  fait  pour  fortifier  l'utérus  ;  inconvéniens  inféparables 
de  l'ufage  des  peffaires  qui  ne  font  pas  percés.  Au  refte  ,  lorfque  ces  pef- 
faires font  bien  faits  ,  loin  qu'on  en  éprouve  aucun  accident  fâcheux  ,  on 
les  porte  au  contraire  prefque  fans  incommodité  ,  quand  on  y  eft  une  fois 
accoutumé.  Il  eft  à  remarquer  enfin  qu'on  a  vu  des  femmes  affligées  de 
chute  de  matrice ,  en  être  délivrées  par  la  groffeffe,  voy.  Pechlin  obf.  20, 
Se  Savïard  obf.  12  ;  car  le  volume  de  la  matrice  l'empêche  alors  de  defeendre. 
Cependant  la  groffeffe  ne  produit  pas  toujours  cet  effet  ,  comme  l'arteftent 
Mauriceau  ,  obf.  6.  67.  95  ;  Schelammer  ,  dans  les  mêl.  des  cur.  de  la  nat, 
decad.  II.  an.  IX.  obf.  1^9;  Hunerwolff  ibid.  decad.  III.  an.  I.  obf.  114; 
Saviard  ,  obf.  XV  ;  Nokt  ,  obfervat.  curie ufes  ,  obf.  7  ;  Se  Widmann  , 
ephémer.  des  cur.  de  la  nat.  cent.  VIII.  obf.  98;  ces  Auteurs  ayant  eu  oc- 
cafion  de  voir ,  dans  des  femmes  groffes ,  l'orifice  de  la  matrice  hors  de  la 
vulve ,  Se  de  toucher  même  la  tête  du  fœtus. 

I  X. 

D«  peffai-  Saviard  parle  dans  quelques-unes  de  Css  obfervations  ,  d'un  peffaire  d'a- 
éiSflde  fer  '  c'er  '  élaftique ,  qu'il  trouve  fort  fupérieur  à  tous  les  autres ,  Se  qu'il  regarde 
comme  très-propre  à  contenir  la  matrice  dans  fa  fituation  ;  mais  il  ne  dit 
pas  un  mot  de  fa  figure,  de  fa  ftrucr,ure  ,  ni  de  fes  dimenfions  ,  enforte  qu'il 
eft  impoffible  de  les  deviner  (a).  Goeliche ,  autrefois  célèbre  Profeffeur  de 
Médecine  à  Francfort- fur-1'Oder,  fit  imprimer  à  Halle  en  1710  ,  une  differta- 
tion  fur  une  nouvelle  méthode  de  réduire  les  chutes  de  matrice  ,  dans  laquelle  il 
propofe  un  peffaire  fait  avec  un  fil  de  fer  élaftique ,  Se  contourné  en  forme 
de  cône;  il  en  donne  même  la  figure  ,  mais  fort  en  raccourci,  Se  fans  indi- 
quer les  dimenfions  qu'il  doit  avoir.  Pour  qu'on  puiffe  s'en  former  une  idée 
plus  claire ,  je  l'ai  fait  graver  ici  pi.  XXXIV.  fig.  1 1  ,  un  peu  plus  grand  Se  tel 
peut-être  qu'il  doit  être.  Il  veut  qu'on  l'enveloppe  de  toile  en-dedans  Se  de 
cuir  en- dehors,  pour  éviter  qu'il  ne  bleffe  les  parties,  Se  confeille  d'attacher 
à  chaque  côté  de  fa  bafe  ,  un  cordon  pour  iervir  à  le  retirer  lorfqu'on  le 
jugera  à  propos.  Pour  le  mettre  en  place  ,  il  preferit  de  le  ferrer  un  peu  ; 
puis  lorfqu'il  eft  placé  ,  de  le  laiffer  aller  ;  il  fe  dilate  alors  ,  en  vertu  de  fon 
reffort ,  Se  il  s'applique  fi   exactement  contre   les  parois  du  vagin ,   qu'on  n'a 

(*)  Voy.  fes  obfervat.  XIII.  &  XV. 

plus 
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plus  à  craindre  fa  chute  ,  ni  même  celle  de  la  matrice.  Il  avoue ,  au  refte  , 
qu'il  n'en  a  jamais  fait  l'épreuve  ;  mais  il  ne  doute  pas  de  fa  bonté  parce 
qu'il  lui  paroît  réunir  toutes  les  qualités  que  l'on  peut  délirer  dans  un  pef- 
faire.  Je  crains  bien  cependant  que  ce  peffaire  fait  avec  un  métal  fi  fufcep- 
tible  de  rouille ,  n'en  contracte  bientôt  une  forte  dofe  dans  un  lieu  aufïï 
humide  ,  Se  qu'il  n'en  foit  rongé  Se  détruit  en  peu  de  tems  ;  c'eft  pour- 
quoi je  n'ai  employé  jufqu'à  préfent  que  des  pefîaires  de  bois  enduits  de 
cire  ,  tels  que  ceux  des   fig.  6.   7.  ou  8.  8e   je  m'en  fuis  toujours  très  -  bien 


trouve. 


-W& 


CHAPITRE     CLVIII. 

De  la  chute  du  vagin. 
I. 

LA  chute  de  matrice  Se  celle  du  vagin  ont  quelquefois  été  confondues  en-  'Différentes 
femble  ,  non-feulement  par  des  fages-femmes  Se  d'autres  femmelettes  chutesdu  yV 
ignorantes  ,  mais  encore  par  des  Médecins  Si  des  Chirurgiens ,  d'ailleurs  gin< 
expérimentés  Se  fçavans  (a) ,  qui  défignoient  ces  deux  maladies  par  un  nom 
commun.  On  parviendra  cependant  à  les  diilinguer ,  fi  on  s'infiruit  avec  foin 
de  ce  que  l'anatomie  nous  apprend  touchant  la  forme  8e  la  ftrutlure  de  l'u- 
terus  }  Se  fi  on  fe  donne  la  peine  de  lire  attentivement  l'expofition  des  lignes 
de  la  chute  de  matrice  que  j'ai  faite  au  chapitre  précédent.  J'entens  par  chute 
du  vagin ,  une  relaxation  de  cet  organe  8e  non  point  de  l'utérus  ,  qui  ,  affoi- 
bli  par  une  caufe  quelconque,  defeend  par  dégrés  Se  fort  enfin  en  entier  ? 
comme  dans  la  pi.  XXXIV.  fig.  4 ,  ou  feulement  en  partie  hors  de  la  vulve. 
Il  y  en  a  deux  efpèces  principales  ;  car  outre  le  cas  dont  je  viens  de  par- 
ler ,  il  arrive  quelquefois  que  tout  le  vagin  eft  tellement  relâché  ,  qu'on  le 
voit  d'abord  en-dehors ,  comme  un  morceau  de  chair  crue  Se  fanglante  , 
ayant  la  forme  d'un  anneau  épais  Se  plus  ou  moins  gonflé  ,  fuivant  les  cau- 
fes  qui  donnent  lieu  à  cette  chute  ,  ou  les  différentes  circonftances  qui  rac- 
compagnent; j'en  ai  quelquefois  obfervé  de  femblables.  Lorfque  la  chute  du 
vagin  eft  jointe  à  un  gonflement  Se  à  une  inflammation  considérables ,  ce  qui 
arrive  quelquefois  dans  les  accouchemens  laborieux,  ainfi  que  je  l'ai  aufïï  ob- 
fervé ,  il  y  a  fouvent  lieu  d'appréhender  la  gangrène  (t)  ;  mais  fi  les  parties  ne 
font  que  peu  ou  point  gonflées  ,  ou  que  le  gonflement  ne  foit  point  in- 
flammatoire, il  n'en  réfulte  aucune  incommodité  confidérable ,  Se  l'on  voit 
des  femmes  relier  pendant  un  très  -  long-tems  dans  cet  état  fans  le  moin- 
dre danger.  Quelquefois  il   n'y  a  qu'une  portion  du  vagin  qui  fe  relâche   Se 

(a)  Fabrice  de  Hilden ,  cent.  IV.  obf.  60.  61.  61 ,  rapporte  trois  obfervations  de  chû- 
tes de  matrice  ;  mais  on  ne  voit  bien  clairement  dans  aucune  des  trois ,  fi  c'étoit  réellement 
une  chute  de  matrice  ou  une  fimple  relaxation  du  vagin.  David  Van.der-Becke  ,  dans  Ton 
ouvrage  fur  la  chute  de  matrice  ,  relevé  plufieurs  autres  obfervations  non  moins  équivo- 
ques ;  &  j'en  ai  moi-même   fait  remarquer  quelques-unes   dans  le    chapiire   précédent. 

{h)  Solingen  ,  obf.  î<5.  &c  Nolet  obf.  cur.  obf.  V.  en  rapportent  un  exemple. 
Tom,  II.  Q  q  q 
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s'étende  ou  s'allonge  ,  à  l'occafion  d'un  effort  confidérable  qu'on  aura  fait  en 
relevant  ou  abaiil'ant  quelque  chofe  ,  d'un  accouchement  laborieux  ,  ou 
d'une  congeffion  d'humeurs  viciées  ,  de  manière  qu'elle  déborde  6c  fe  montre 
au-dehors  de  la  vulve  fous  l'apparence  d'un  gros  fungus  ou  même  de  la  matrice  , 
dont  elle  imite  la  chute.  On  trouve  dans  divers  Auteurs  (a)  des  exemples 
frappans  de  ces  fortes  de  relaxations  ;  un  des  plus  mémorables  eft  celui 
que  rapporte  Meehren  ,  ôc  que  l'on  trouve  dans  le  chap.  LIV.  de  fes  obfer- 
vations,  avec  des  figures:  mais  ce  que  je  viens  de  dire  fait  affez  comprendre 
que  ce  ne  font  point  là  des  chûtes  de  matrice  ,  mais  plutôt  des  tumeurs ,  des 
fungus ,  des  fies ,  des  farcomes  ou  excroiffances  charnues  des  parties  naturel- 
les ,  félon  ce  que  j'ai  dit  ci  -  deffus  au  chap.  CL.  Lorfque  j'ai  dit  plus  haut 
que  ces  fortes  de  maux  fe  forment  ordinairement  peu-à-peu  ,  ce  n'a  pas 
été  fans  deffein  ;  la  formation  en  eft  auffi  quelquefois  très  prompte.  J'ai  vu  en 
effet  en  1720  ,  une  Dame  de  diftin£tion  éprouver  ,  dans  le  travail  d'un 
accouchement  laborieux ,  une  relaxation  fi  fubite  d'une  portion  du  vagin, 
dans  le  tems  que  le  fœtus  étoit  encore  renfermé  dans  la  matrice  ,  que  dès  vingt- 
quatre  heures  après ,  on  vit  fortir  hors  de  la  vulve  un  fungus  deux  fois  gros 
comme  le  poing ,  qui  étoit  déjà  gangrené  ,  de  forte  que  ,  quoique  j 'eu  fie  fait 
avec  fuccès  l'extraftion  du  fœtus ,  la  malade  ne  laiffa  pas  de  mourir  au  bout 
de  huit  jours.  Au  refte  ,  de  ce  que  je  viens  de  dire  ,  il  réfuîte  ,  fi  je  ne 
me  trompe ,  qu'on  ne  doit  pas  être  furpris  fi  des  Médecins  peu  au  fait  des 
fignes  qui  fervent  à  diftinguer  la  chute  de  matrice  d'avec  celle  du  vagin  , 
ont  avancé ,  non-feulement  qu'on  a  vu  des  femmes  fouffrir  l'extirpation  de 
l'utérus  fans  en  mourir  (b)  ,  mais  que  ces  mêmes  femmes  ,  quoique  privées  de 
matrice ,  n'ont  pas  laiiîe  que  de  concevoir  encore  &  de  faire  des  enfans  (c). 
On  ne  peut  en  effet  raifonnablement  nier  la  poflibilité  de  ces  faits  ,  en 
fuppofant  que  la  partie  extirpée  n'étoit  autre  chofe  qu'une  tumeur  du  va- 
gin ,  comme  on  voit  dans  la  fig.  5  ,  ou  que  ce  qu'on  a  pris  pour  une 
chute  de  matrice  ,  n'étoit  qu'une  relaxation  de  toute  la  tunique  interne  'du 
vagin,  comme  dans  l'obfervation  de  Wuimann  voy.  pi.  XXXIV.  fig.  4;  mais 
qu'après  une  extirpation  réelle  de  l'utérus  la  génération  ait  encore  pu  fe 
faire  ,  c'eft  ce  qui  répugne  à  la  nature  des  chofes  ,  &C  les  obfervarions  par 
lefquelles  on  prétend  établir  ce  paradoxe ,  doivent  être  régardées  comme  de 
pures  fables. 

(a1-  Tulp.  lib.  III.  cap.  33.  &  34.  Roonhuys  obf.  chir.  part.  II.  p.  68.  Kerkring.  obf.  53. 
Bonet.  medic.  feptent.  vol.  II.  obf.  33.  Mêl.  des  cur.  de  la  nat.  en  divers  endroits.  On 
trouve  la  defeription  d'une  chute  énorme  de  tout  le  vagin ,  dans  Brendel  ,  obferv.  anar„ 
décad.  I.  obf.  VII.  la  matrice  fe  préfentoit  même  aux  yeux  &c  au  taft.  On  trouve  une 
lemblable  obfervation,  avec  figures  dans  les  Ephém.  des  cur.  de  la  nat.  cent.  Vil.  & 
VIII  ,  communiquée  par  Widmann  ,  fur  une  relaxation  du  vagin  qui  reflembloit  à  une 
vraie  chute  de  matrice. 

(t)  Carpi  rapporte  un  pareil  exemple  ,  ainfi  que  Paré  liv.  XXIII.  chap.  41. 

M  Tels  font  MoUnetii ,  diflert.  anat.  pathol.  lib.  VI.  cap.  1 2  ,  Moenich.  obferv.  &  plu- 
fieiks  autres ,  dont  Meehren  réunit  les  témoignages  dans  l'on  obf.  54.  que  j'ai  citée.  Nolet 
rappWte  ,  obferv.  V.  l'exemple  d'une  accouchée  à  laquelle  on  fit  l'extirpation  ,  non  de 
la  maVice ,  mais  du  vagin ,  &  qui  fit  enfuite  encore  des  enfans.  Ce  font  là  les  derniers. 
Auteuts  quiaient  donné  de  pareilles  oblcrvations! 
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IL 

Après  avoir  expofé  le  caractère  Se  les  fignes  de  la  chute  du  vagin  ,  nous  lo^"-""^ 
avons  à  parler  du  traitemenr  qui  lui  convient.  Je  ne  dirai  rien  ici  de  celui  des  point  d'in- 
tumeurs  de  cet  organe  qui  ont  quelques  rapports  avec  cette  chute  ;  j'en  ai  déjà  ûammationî 
parlé  au  chap.  CL.  Lorfque  le  vagin  dans  fa  chute  ,  le  préfente  fous  la  forme 
d'un  anneau  fanglant ,  dur  6c  enflammé  ,  II  on  ne  fe  hâte  d'en  faire  la  ré- 
duction ,  il  eft  à  craindre  que  la  gangrené  ne  s'y  mette ,  comme  je  l'ai  vu  , 
ou  qu'il  ne  devienne  skirreux  ;  le  danger  eft  moindre  fi  cet  anneau  eft 
mollaffe  &  fans  inflammation.  Si  donc  le  vagin  n'eft  point  encore  enflammé , 
on  le  réduira  en  le  pouffant  avec  les  doigts  le  plus  avant  qu'il  fera  poffible , 
ce  qu'on  fait  fur  le  champ  ,  ou  après  y  avoir  fait  auparavant  pendant  quel- 
que tems  des  fomentations  réfoîutives  &  fortifiantes  :  on  recommandera  en- 
fuite  à  la  malade  de  relier  pendant  plufieurs  jours  de  fuite  en  repos  dans 
fon  lit ,  6c  de  tenir  les  jambes  ferrées  ou  croifées  ;  ces  moyens  fuffifent 
quelquefois.  On  fe  trouvera  très-bien  cependant  de  faire  pendant  ce  tems-là 
fur  les  parties  naturelles ,  des  fomentations  avec  des  plantes  toniques  ,  réfoîu- 
tives ,  aromatiques  St  aftringentes  bouillies  dans  du  vin  rouge,  ou  avec  un 
mélange  d'eau  de  chaux  8t  d'eau  de  vie, ou  enfin  avec  de  l'eau  de  vie  cam- 
phrée. On  ne  négligera  point  en  même  tems  les  fumigations  aromatiques 
avec  le  maftich ,  ï'oliban  ,  la  myrrhe  ,  le  fuccîn  ôc  autres  drogues  fembla- 
bles  ,  qu'on  dirige  dans  le  vagin  au  moyen  d'un  entonnoir  8c  d'un  tuyau 
propre  à  cet  ufage,  voy.  pi.  XXXIV.  fig.  14  ;  on  finira  par  ferrer  exactement 
la  vulve  avec  le  bandage  en  T.  on  parvient  quelquefois  par  ces  moyens  à 
rendre  aux  vagins  relâchés  leur  reffort  naturel ,  fur  -  tout  fi  le  mal  eft  rà- 
cent ,  Se  fi  l'on  y  joint  l'ufage  des  remèdes  internes  appropriés  ;  les  eaux 
minérales,  Se  fur -tout  les  ferrugineufes  thermales  ou  acidulés  ,  produifent 
des  effets  merveilleux  dans  certains  cas.  Mais  fi  le  mal  eft  déjà  fi  fort  invé- 
téré ,  qu'il  élude  l'action  de  tous  ces  différens  remèdes  ,  je  ne  connois  rien 
de  plus  propre  à  l'adoucir  Se  à  prévenir  les  accidens  fâcheux  qu'il  pourroit 
entraîner  ,  que  l'ufage  habituel  du  bandage  dont  je  viens  de  parler  ;  ce  ban- 
dage artiftement  fait ,  mettra  la  malade  en  état  de  remplir  à  peu  près  toutes 
fes  fonctions,  fans  avoir  à  craindre  la  gangrené  ou  le  skirre. 

I  I  I. 

Mais  fi  on  s'apperçoit  que  l'inflammation  foit  déjà  de  la  partie,  on   s'atta-    Traitement 
cheraà  la  combattre  avant  de  fonger  à  réduire  le  vagin  ,   non -feulement  par  dtans  'e  «* 
les   médicamens  externes  ,  tels  que  les  fomentations  6c  les  cataplafmes  dif-  t{^a  &"de" 
euffifs  (a) ,  mais   encore  par  un  ufage  méthodique  des  remèdes  internes  ap-  gangrène. 
propriés  ,  Se  de  la  faignée,  en  un  mot,  par  les  mêmes  fecours  qu'on  emploie 
communément  contre  les  autres  inflammations  ;   dès  qu'on  aura   réuffi  à    la 
calmer  ,  on  procédera  à  la  réduction  ,  &C  on  fuivra  le   refte   du   traitement 
que  j'ai  détaillé  ci-deffus.  Si  on  fe    comportoit  autrement,  &  qu'on  voulût 


{a)  Hornius,  Méd.  Suédois,  dans  fon  ouvrage  fur  les  accouchemens ,  que  j'ai  cité  plufieurs 
fois,  vante  beaucoup  l'application  fréquente  &.  chaude  d'une  faumure  fimple. 

Q  qq  ij 
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réduire  le  vagin  avant  d'avoir  fuffifamment  abattu  l'inflammation  ,  on  rifque- 
roit  d'attirer  la  gangrené  fur  la  partie  Se  de  tuer  la  malade  en  très-peu  de 
tems.  Lors  cependant  qu'il  refte  encore  un  peu  d'inflammation  ,  on  peut  or- 
dinairement tenter  la  réduction  fans  danger  ;  la  chaleur  naturelle  du  corps 
achevant  de  la  refoudre,  lorfqu'une  fois  le  vagin  a  été  remis  en  place.  Enfin 
fi  le  vagin  eft  déjà  en  proie  à  la  gangrené  ,  ce  qu'on  reconnoîtra  à  fa  noir- 
ceur 6c  à  fa  puanteur ,  on  fe  hâtera  d'y  faire  des  fcarifications  6c  des  fo- 
mentations fpiritueufes ,  8t  d'employer  les  difFérens  remèdes  que  j'ai  propo- 
fés  pour  la  gangrené  (  part.  ï.  liv.  III.   chap.   XIV.  ). 


CHAPITRE     CLIX. 

De  l'incontinence  d'urine   dans  les  femmes. 


I. 

le  T     F. s  femmes  dans  lefauelles  le  fa 
la  maladie. 


Nature  de  "T  Es  femmes  dans  lefquelles  le  fphin&er  de  la  veffie  a  été  affaibli  par  le, 
I  i  fejour  d'une  pierre  dans  ce  vifeère  ,  fur-tout  lorfqu'on  l'a  tirée  de  force , 
ou  par  les  efforts  d'un  accouchement  laborieux  ,  font  ordinairement  fujettes  à 
une  incontinence  d'urine.  Quelquefois  auffi  ce  fphinéter  perd  tellement  fon 
reiïbrt ,  indépendamment  d'aucun  tiraillement  extérieur ,  mais  feulement  par 
un  effet  de  fa  propre  foibleflé  ou  de  la  paralyfie  de  fes  nerfs ,  qu'il  devient  in- 
capable d'exercer  fes  fonctions.  J'ai  déjà  fait  voir  au  chap.  CXXXVI ,  que 
les  hommes  font  auffi  fujets  à  une  incommodité  analogue  à  celle-là.  Telle 
eft  quelquefois  la  nature  de  cette  maladie ,  qu'elle  refifte  ,  fur-tout  lorfqu'elle 
eft  invétérée,  ou  qu'elle  dépend  d'une  paralyfie  ,  à  tous  les  remèdes  inter- 
nes &  à  tous  les  fecours  chirurgicaux   connus  jufqu'à  préfent. 

I  I. 

Curatlon;  Lors  cependant  qu'elle  n'eft  qu'une  fuite  de  l'extraction  forcée  de  la  pierre , 
elle  fe  guérit  infenfiblement  par  les  feules  forces  de  la  nature  ou  avec  l'aide 
des  remèdes  toniques  tant  internes  qu'externes ,  dont  j'ai  parlé  au  chap.  158. 
§.  z.  fur-tout  fi  elle  fie  rencontre  dans  de  jeunes  filles  ou  femmes  ;  mais  fi  elle 
eft  déjà  invétérée  ,  fi  la  malade  eft  avancée  en  âge,  ou  que  les  remèdes  dont 
je  viens  de  parler  ayent  été  employés  fans  fuccès  ,  les  Médecins  fe  font 
jufqu'à  préfent  accordés  à  la  regarder  comme  incurable.  On  fe  trouve  ce- 
pendant très  -  bien  quelquefois  de  l'ufage  des  toniques  internes  ,  des  injec- 
tions &.  des  fumigations  aftringentes  ,  dont  j'ai  parlé  dans  le  chapitre  précé- 
dent. Lorfque  tous  ces  fecours  ont  été  inutiles  ,  Hilfcher ,  célèbre  ProfeiTeur 
de  Médecine  à  lene  ,  propofe  comme  un  moyen  très  -  efficace  ,  dans  une  dif- 
fertation  qu'il  a  compofée  fur  cette  matière  (a)  ,  un  anneau  ou  peflaire  d'une 
jufte  largeur ,  femblable  à  celui  dont  on  fe  fert  ordinairement  dans  le  cas 
de  chute  de  matrice  (voy.  pi.  XXXIV.  fig.  6.  7.  8.)  ;  ce  peflaire ,  introduit  dans 


(a)  De  urine  incontinentiâ  4.  à  lene. 
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le  vagin  fous  l'urethre ,  comprime  Se  ferme  fi  bien  ce  canal  (  voy.  pi.  XXXIV. 
fig.  2.  B  C  )  qu'on  peut  retenir   ou  lâcher  fon  urine  à  volonté  (a). 

®£  -  sfeSSBas  — 1     —  -gg 

CHAPITRE     CLX. 

Du  déchirement  du  périné  dans  les  femmes, 

IL  fuffit  d'avoir  quelque  teinture  de  chirurgie,  pour  ne  point  ignorer  que  ju  "pew"* 
le  périné  ,  ou  cet  intervalle  qui  fépare  la  vulve  'de  l'anus  ,  peut  quelque-  dans  Us  fera» 
fois  fe  déchirer  dans  les  femmes.  Cet  accident  arrive  ordinairement  dans  mes' 
un  accouchement  laborieux ,  lorfque  le  fœtus  eft  fort  gros  ,  qu'il  eft  doublé 
&C  qu'il  fe  préfente  par  les  felTes ,  ou  qu'il  eft  monftrueux  ;  le  négliger  ce 
ferait  s'expofer  à  plufieurs  fuites  fâcheufes  (b)  ;  il  faut  donc  y  remédier  au 
plutôt  de  la  manière  que  je  vais  le  dire.  On  commencera  par  laver  6c  net- 
toyer la  plaie  avec  du  vin  chaud  ou  de  l'eau-fel  ;  on  y  appliquera  enfuite  du 
baume  vulnéraire,  ou  ,  ce  qui  vaut  mieux  encore  ,  de  la  poudre  de  farcocole  , 
de  maftic ,  ou  telle  autre  poudre  épulotique.  Si  la  plaie  n'eft  pas  bien  con- 
fïdérable ,  on  tâchera  alors  d'en  réunir  les  bords  au  moyen  d'un  emplâtre 
agglutinatif ,  qu'on  y  appliquera  avec  beaucoup  de  précaution  ;  mais  ces 
fortes  d'emplâtres  ne  font  pas  d'un  grand  fecours  lorfque  la  plaie  eft  fore 
grande  :  on  prendra  le  parti  dans  ce  cas ,  d'y  faire  quelques  points  de  fu- 
ture entrecoupée  ,  avec  une  petite  éguille  courbe  Se  un  fil  ciré  double  , 
comme  on  le  pratique  ordinairement  dans  les  autres  plaies  profondes  :  le 
refte  du  traitement  eft  le  même  que  celui  que  j'ai  propofé  ci-deffus  pour 
les  plaies  en  général.  Mais  une  attention  néceffaire  ici ,  c'eft  de  faire  refter 
la  malade  couchée,  dans  un  parfait  repos  ,  8c  les  jambes  ferrées  ,  obfervanc 
de  nettoyer  fon  lit  deux  ou  trois  fois  par  jour  ,  jufqu'à  ce  que  l'on  voie 
que  la  plaie  eft  cicatrifée.  On  coupera  alors  les  fils  avec  des  cifeaux ,  8c  on 
les  tirera  :  c'eft  ainfi  qu'on  guérit  cette  maladie  ;  mais  lorfqu'on  la  néglige 
dans  les  commencemens ,  elle  devient  fouvent  incurable ,  comme  il  confie  paï 
l'obfervation  82.   de   Solingen, 


(a)   On  trouve   des  obfervations  fur    cette    maladie  dans  Mauriceau  ,  fous  ce  titre  3 
Incontinence  de  l'urine. 

Q>)  Solingen  a  vu  cette  négligence  donner  lieu  à  un  ulcère  d'un  très  -  mauvais  carac^ 
tère,  o-bferv.  Si. 


494  1NST.  DE  CH1R.  PART.  IL  SECT.  V.  CE.  CLXL 


*.-*  *.■>/  (.•■/  t.-  J  hV  *•••/  «.:•»  Vrf  V»/  V.'i*  VJ  VJ  VJ  V,-^  VJ  V  J  I.V  V  J>  VJ  V  J  VJ  WUW  VJ  w  vrf 

Z?^  maladies  de  Vanus  ,  6*  «fer  opérations  que  F  on  fait  aux  environs 

de  cette  partie. 
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CHAPITRE     CL  XI. 

Des  Clyflcrcs, 

h 

mJoadomè  '  1  '^ut  ^e  mon<^e  ^9ait  qu'on  donne  Ipécialement  le  nom  de  clyfteres  aux 
avec  une  vcf-  JL  injeclions  que  Ton  fait  dans  l'anus,  pour  remplir  diverfes  indications. 
&u  Ce  terme  dérive  du  mot  grec  xkûtxta  ^  laver:  les  Grecs  les  appelloient  enamata  , 

mot  qui  répond  à  celui  d'injections ,  &  les  Romains  lotiones  (a)  au  rapport 
de  Celje  ;  d'où  vient  ,  ii  je  ne  me  trompe  ,  le  nom  de  lavement  que  les  Fran- 
çois leur  ont  auffi  donné.  En  Allemagne  &L  en  plusieurs  lieux  de  la  Hol- 
lande ,  on  fe  fert  pour  cet  effet  d'une  veflîe  de  veau  ,  de  cochon  ,  ou  même 
de  bœuf  ,  percée  de  deux  ouvertures  diamétralement  oppofées  (  voy.  pi. 
XXXIV.  fig.  iz.  A  A.  ),  petite  pour  les  enfans ,  mais  plus  grande  pour  les 
adultes ,  6c  capable  de  contenir  une  livre  de  liqueur.  On  adapte  à  l'une 
de  fes  ouvertures  un  tuyau  ou  canule  BB  qu'on  y  aiïujettit  exactement, 
ÔC  on  lie  la  veffie  derrière  ce  tuyau  avec  un  fil  afïez  fort  C  C  ,  pour  em- 
pêcher que  la  liqueur  ne  forte  de  la  veffie  avant  le  tems  :  l'autre  ouverture 
fert  à  recevoir  la  liqueur  propre  à  remplir  l'indication  qu'on  fe  propofe. 
Lorfqu'on  a  rempli  la  veffie ,  on  lie  auffi  cette  autre  extrémité  ou  partie  D, 
de  peur  que  la  liqueur  ne  fe  répande  avant  qu'on  l'ait  injeâée  dans  l'anus. 
Tout  étant  ainfi  préparé ,  on  graiiTe  d'huile  ou  de  beurre  la  canule  ,  &C  on 
1'infîhue  avec  précaution  dans  l'anus  du  malade  ,  que  l'on  fait  coucher  fur  le 
côté  la  tête  panchée  :  le  Chirurgien  défait  alors  le  nœud  qui  ferroit  la  veffie 
auprès  de  la  canule  C ,  5c  il  preffe  fortement  avec  fes  mains  le  corps  de  la 
veffie  A,  ce  qui  fait  entrer  la  liqueur  qu'elle  contient  dans  les  gros  inteftins  ; 
on  retire  enfuite  la  canule,  6c  on  recommande  au  malade  de  fe  tenir  pendant 
quelque  tems  encore  couché  dans  la  même  fîtuation  ,  jufqu'à  ce  que  les  mo'u- 
Vemens  du  remède  l'obligent  à  s'en  débarraffer  ;  car,  comme  dit  6'eZ/è ,  le 
malade  ne  doit  point  céder  aux  premières  envies  d'aller  à  la  felle  ,  mais 
attendre  qu'il  y  foit  forcé. 

I  I. 

Clyfteres  Au  lieu  de  veffie  ,  les  Hollandois  ,  les  François  8c  quelques  autres  peuples 
qu'on  donne  fe  fervent  d'une  feringue  d'étain  affez  grande  pour  contenir  une  livre  de  li- 
ringue,  queur  ou  un  peu  plus;   fon  tuyau  antérieur  ne  diffère  pas   beaucoup  de  celui 


(a)  J'ai  été  furpris  de  ne  trouver  dans  aucun  Lexicon  de  médecine ,  ni  dans  aucun  autre 
£)i£tionnaire ,  cette  fignification  du  mot  lotio.  On  ne  le  trouve  non  plus  employé  dans 
ce  fens  dans  prefque  aucun  ouvrage  de  Médecine. 
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qu'on  adapte  à  la  veffie  ;  mais  on  comprend  aifément  que  cette  féringue 
doit  pouffer  la  liqueur  bien  plus  preftement ,  Se  avec  plus  de  force  que  la: 
veffie  ,  Se  par  conféquent  bien  plus  avant  dans  les  gros  intefuns.  La  vefiîe 
cependant  eft  plus  commode  en  ce  qu'elle  eft  plus  portative ,  Se  qu'on  peut 
plus  aifément  la  cacher  en  chemin  ,  que  cette  énorme  féringue  ,  8c  qu'elle 
caufe  moins  de  douleur  St  d'embarras  aux  enfans  8c  aux  accouchées.  Com- 
me il  y  a  des  perfonnes  qui,  par  pudeur, confentiroient  plutôt  à  tout  qu'à  dé-  . 
couvrir  Se  à  laiffer  voir  leur  derrière,  on  a  imaginé  d'adapter  à  la  féringue 
un  tuyau  de  cuir  ,  de  la  longueur  d'environ  une  demi  aune  de  Paris  ,  flexi- 
ble Se  garni  d'une  canule.  Par  ce  moyen  le  malade  peut  lui-même  s'infïnuer 
la  canule  dans  l'anus  ,  St  fe  donner  le  lavement,  ou  fe  le  faire  donner  par 
un  autre  fans  fe  découvrir.  On  peut  confulter  fur  ce  fujet,  Fabrice  de  Hilden , 
cenr.  I.  obferv.  78;  Bartholin ,  hift.  anat.  66.  cent.  VI  ;  Graaf,  dans  fon  traité 
particulier  fur  les  clyfteres;  Junker  ,  dans  fa  chirurgie  allemande  ;  Se  Valentini, 
dans  un  ouvrage  intitulé  polychrefta  exotica  ,  pag.  ,89  ,  où  l'on  trouve  la 
figure  des  feringues  ainfl  garnies  de  ce  tuyau  de  cuir ,  avec  la  manière  de 
s'en  fervir.  Au  refte  ,  il  faut  bien  prendre  garde  que  la  liqueur  des  clyfteres 
ne  foit  ni  trop  froide,  ni  trop  chaude  ;  l'un  Se  l'autre  excès  (a)  pourrait 
faire  fur  les  inteftins  une  imprelTion  funelte.  On  juge  que  la  liqueur  a  précifé- 
ment  la  tiédeur  convenable  ,  lorfqu'en  appliquant  la  veffie  ou  la  féringue  fuf 
la  joue,  elle  n'y  caufe  aucune  fenfation  marquée  de   froid  ni  de  chaud. 

I  I  L 

Pour  ce  qui  efl:  de  la  qualité  des  liqueurs  qu'on  emploie  dans  les  lave-  Matière  des 
mens,  de  leur  dofe  St  des  cas  où  ils  conviennent,  c'eft  aux  Médecins  à  les  cb'ftet«* 
déterminer.  Cependant  pour  apprendre,  au  moins  aux  Chirurgiens  ,  quelles 
font  les  liqueurs  les  plus  propres  à  cet  ufage  ,  je  vais  faire  rémunération  de 
quelques-unes  dont  parle  Celfe,  St  dont  on  pourrait  fe  fervir  aujourd'hui  avec 
fuccès.  Voici  ce  que  cet  Auteur'  dit  à  ce  fujet  (b)  :  Si  on  n'a  befoin  que  d'un 
médicament  (  c'eft-à  dire  d'un  clyftere  )  peu  actif ,  l'eau  commune  pourra  fuffire  ; 
s'il  doit  être  plus  fort ,  on  employera  l'hydromel  ;  s'il  faut  adoucir,  on  ufera  de 
la  décoction  de  fenugrec ,  d'orge ,  de  mauve  (  ou  de  quelqu'autre  plante  émoi»- 
liente  )  ;  s'il  s'agit  de  rejjerrer,  on  aura  recours  aux  verveines  (c).  L'eau  de  la 
mer  eft  acre,  ainfi  que  l'eau  commune  dans  laquelle  on  a  fait  diffbudre  du  fel  ;' 
l'une  cV  l'autre  eft  meilleure,  quand~'on  la  fait  bouillir;  on  la  rend  plus  acre 
encore  (  c'eft-à-dire  plus  aftive  )  en  y  ajoutant  de  l'huile,  du  nitre  ,  ou  du  miel 
(ou  de  tous  les  trois  ensemble  ).  Plus  le  clyftere  efl  acre,  plus  il  purge;  mais 
il  refte  alors  moins  dans  le  corps.  Si  on  a  en  vue  de  calmer  Se  d'adoucir ,  com^ 
me  dans  la  colique  ,   le  calcul ,  la  diffenterie  ,  on   peut  fe  fervir  pour  les  la- 


(d)  Bartholin  rapporte  l'exemple  d'une  mon  caufée  par  un  clyftere  froid  ,  hift.  anat» 
76.  cenr.  I. 

(i)  Liv.  II.   chap.  XV[.   n°.  1. 

(c)  On  trouve  fauvent  ce  mot  dans  Celfe  ;  mais  je  doute  fort  qu'il  entende  par- là  , 
la  verveine  ordinaire.  Je  foupçonnë  plutôt  que  toutes  les  fois  qu'il  parle  des  verveines  ,  il 
veut  défigner  les  plantes  fortifisntes  en  généra-1  ;  car  il  n'emploie  jamais  ce  lermç  ail 
Singulier  ,  mais  toujours  au  pluriel. 
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vemens/de  lait-chaud ,  pu  feiil,ou  bouilli  avec  de  la  camomilIeSt  de  la  véro- 
nique, &  Ton  peut  y  ajouter  du  miel  Se  de  la  thériaque  ;  on'  en  donne  auffi 
avec  de  l'huile  feulement ,  ainli  que  Galien  le  pratiquoit  dans  le  cas  de  colique, 

I  V, 

Les  cas  où  l'on  a  recours  avec  fuccès  aux  clyfteres  font  les  fuivans  :  Ie*. 
lt5Ce"  °"e  ™  pour  rendre  la  liberté  du  ventre  aux  perfonnes  conftipées  ;  if.  pour  calmer 
'  les  douleurs  de  colique  ou  celles  qui  font  caufées  par  la  pierre  ,  la  diffen- 
terie  ,  les  hémorrhoïdes  Si  autres  fernblables  maladies  du  bas-ventre  ;  30. 
pour  opérer  une  révuliion,  lorfque  les  humeurs  fe  portent  avec  trop  de 
force  à  la  tête  ,  comme  dans  le  coma,  l'apoplexie  ,  le  délire,  là  phrénefie  ; 
40.  pour  accélérer  un  accouchement  laborieux,  foit  que  l'enfant  foit  mort, 
foit  qu'il  vive  encore  ,.  fur-tout  fi  le  ventre  n'en;  pas  libre,  ôc  pour  favorifer 
la  fortie  de  l'arriere-faix  ,  lorfqu'il  adhère  trop  fortement  à  la  matrice  ,  ou 
qu'il  y  fejourne  trop  long-  tems. 

V. 

Ci  tares  Ënnn  ^es  clyfteres  font  encore  d'un  grand  fecours  ;  50.  pour  nourrir  les  per- 
aouinffans.  fonnes  qui,  ayant  la  déglutition  empêchée ,  ne  peuvent  prendre  aucune  nour- 
riture par  la  bouche.  La  matière  de  ces  lavemens  eft  une  liqueur  nourriffante  , 
telle  que  les  bouillons  de  viande  ,  le  lait,  la  bière,  les  bouillons  d'orge  ou 
d'avoine ,  Se  l'on  y  ajoute  de  tems  en  tems  un  peu  de  vin ,  dans  la  vue  de 
fortifier.  On  répète  fouvent  ces  fortes  de  lavemens  ,  on  les  pouffe  le  plus  avant 
qu'il  eft  poffible  dans  les  inteltins  ,  Se  on  en  continue  l'ufage  ,  jufqu'à  ce 
que  la  maladie  ayant  fait  fon  cours ,  le  malade  ait  infenfiblement  recouvré  la 
faculté  d'avaler.  Ces  lavemens  nourriffans  ne  font  pas  de  l'invention  des  mo- 
dernes ;  ils  étoieht  connus  des  Médecins  de  l'antiquité  ,  &  en  particulier  de 
Celfe,  qui  recommande  pour  cet  ufage  la  ptifane  ou  la  crème  d'alica  (a)  ;  &c 
l'hiftoire  de  la  médecine  nous  apprend  qu'on  y  a  autrefois  eu  recours  avec 
fuccès  (b)  ,  quoiqu'il  y  eût  des  médecins  qui  les  regardaffent  comme  parfai- 
tement inutiles,  Parmi  beaucoup  d'exemples  rapportés  par  les  Auteurs ,  je  ne 
citerai  que  l'obfervation  remarquable  qu'on  trouve  dans  les  opérations  de  chi- 
rurgie de  Garangeot  ,  d'une  Dame  qui  ,  ayant  la  déglutition  rout-à-fait  em- 
pêchée ,  fut  fou  tenue  pendant  quatorze  jours  entiers  ÔC  guérie  par  l'ufage 
de  ces  clyfteres.  On  trouve  en  effet  dans  les  gros  inteftins ,  des  vaiffeaux  lym- 
phatiques ou  lactés,  capables  de  pomper  les  liqueurs  injectées  Se  de  les  por- 
ter  au   fang  (c)  ;    8t.  de-là  vient  qu'on  ne  rend  pas    toujours  les   clyfteres  , 

(a)  Liv.  III.  chap.  19.  ce  qui  a  été  remarqué  par  l'illuftre  Morgagni  dans  fa  1er.  I.  fur 
Celfe  ,  p.  12.  &c  13.  cet  Auteur  peut  donc  être  cenie  l'inventeur  des  lavemens  nour~ 
riflan's.  Ils  ont  enfuite  été  beaucoup    recommandés  par  Oribafe  Se  Aetius. 

{b)  On  lit ,  par  exemple  ,  qu'une  femme  groffe  ,  qui  pendant  fix  femaines  n'avoit  pu 
fe  refoudre  à  prendre  par  la  bouche  aucun  aliment  folide  ni  liquide  ,  fut  foutenue  pendant 
tout  ce  tems  &  fauvée  par  l'ufage  des  lavemens  nourriffans  ;  voy.  Fabrice  de  Hilden  , 
cent.  IV.  obf.   30.   voy.  puffi  Zacutus  Lufit.  médic.  princip.  hift.  lib.  I.  hift.  9. 

(c)  Voye\  mon  Compendium  d'anatomïe  n°.  213  ,  où  je  parle  des  vaifleaux  lymphatiques ,. 
&  les  eph.  des  cur.  de  la  nat.  cent.  V.  p.  234. 

mais 
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mais  qu'ils  relient  fouvent  dans  le  corps  ,  comme  je   l'ai  plusieurs  fois  ob~ 
fervé. 

V  I. 

Il  y  a  une  autre  efpèce  de  lavemens  d'un  ufage  très-moderne  ,  fi  on  les  corn-  ciyfteresda 
pare  à  ceux  dont  je  viens  de  parler  ;  ce  font  ceux  de  fumée   de  tabac  :   re-  bac^^  '*" 
méde  efficace  dont  les  Anglois ,  autant  que  j'ai  pu  le  fçavoir  ,  ont  été  les  pre- 
miers inventeurs  ,    Se  que  les  autres  nations  de  l'Europe  ont  enfuite  adopté. 
Il   confifte  à   infmuer  ,    au  moyen   d'un  infiniment   particulier ,  une  quantité 
coniidérable  de  fumée  de  tabac  dans    l'anus   du  malade.    On   emploie  avec 
fuccès  ces  lavemens  dans  le  cas  d'hernie  avec  étranglement  ,  de  paffion  ilia- 
que ,  ou  même ,  fï  l'on  veut ,  dans  d'autres  maladies  ,  lorfque   le    ventre  eft. 
opiniâtrement  refl'erré ,  Se  que  les  autres  lavemens  n'ont  produit  aucun  effet. 
Ils  agiiient  très-promptement ,  Se  arrachent  quelquefois  des  bras  de  la  mort 
des  malades  qui  paroiffoient  defefpérés  ,  pourvu  qu'ils  foient  donnés  à  tems* 
Ou  a  imaginé  pour  cet  effet  divers  inftrumens  :  Bartholin  eft  le  premier,  que 
je  fçache  ,   qui  ait  donné  la  defcription  des  principaux  (a)  ;    ils   ont  enfuite 
été  décrits  par  Stiffir  ,  Profeffeur  de  Médecine  dans  notre  Collège  d'Helmf- 
tad  (b)  ;  par  Dekker  (c)  Se  par  Valentïni  (d).  (  voy.  la  pL  XXXIV.   fig.   13.  ) 
Ces  inftrumens ,  quoique  différens  entr'eux  ,  fe  reffemblent  cependant  tous  en 
un  point  ;  c'eft  qu'ils  ont  chacun   une   boëte    de  fer   ou  de  cuivre  A  ,  affez 
grande  pour  contenir  environ  une  demie  once  de   tabac  ,   Se  compofée  de 
deux  tuyaux ,  dont  l'un  B  qui  eft  d'os ,  entre  dans  l'anus  ;  Se   l'autre  C  qui  lut 
eft  oppofé  Se  qui  eft  de  cuivre  ,   d'os  ou  d'yvoire  ,  reffemble  exactement  à 
l'embouchure  d'une  trompette.  Un  homme  robufte ,  ou  le  malade  lui-même, 
prend  celui-ci  dans  la  bouche,  Se  après  avoir  allumé  le  tabac  qui  eft  renfer- 
mé dans  la  boëte  A  ,  il  en  fouftle  avec  force  la  fumée  E  dans  l'anus.  Cette 
manœuvre  doit  être  continuée  jufqu'à  ce  que  le  malade  reffente  une   forte  en- 
vie d'aller  à  la  felle;  Se  fi  la  première  dofe  de  tabac  ne  fuffit  pas  pour  cela, 
on  la  renouvellera   jufqu'à  ce  qu'il   ait  produit  l'effet  qu'on   fe  propofe.  Pa- 
reillement fi  l'on  voit  que  le  tabac  ordinaire  foit  trop  foible  ,  Se  qu'il  n'agifTe 
point   allez  fortement,  on  lui  en  fubftituera  quelque  autre  efpèce  plus  acre, 
telle  que  celle  que  nous  nommons  canajler  ;  l'obfervation  m'a  appris  que  ce 
dernier  précepte  eft  de  la  plus  grande  importance  ;  car  après  avoir  inutilement 
employé  le  tabac  ordinaire  dans  le  cas  d'hernie  avec  étranglement  ,  cette  au- 
tre efpèce  de  tabac  m'a   quelquefois  très-bien   réuni  ,    Se  j'ai    fauve  par  ce 
moyen  des  malades  qui  paroillbient  defefpérés.  Ce  moyen  a  enfuite  produit  de 
fi  grands  effets  ,  tant  entre    mes   mains  que   dans   celles  de  plufieurs   autres 
perfonnes  de  l'art,  que  je  n'ai  jamais  été  obligé  d'en  venir   à  l'opération.  Il 
paroît  en  effet  que  cette  fumée  irrite   les  inteftins  par  fon  âcreté  ,  Se  qu'elle 
les  excite  non-feulement  à  fe  contracter ,  mais  encore  à  tirer  en-dedans  par 


(a)H:Jlor.  anat.  66.  cent.  VI. 

(b)  Dans  fa  lettre  de  machinis  fumiducioriit  curiojli  5  Hamb,  1686. 

(c)  Exercitat.  pracl.  pag.    795. 

(d)  Polychrejia  e*cm'cfl,pag.   73. 

2'om.  Il,  Ktl 
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cette  contraction ,  la  portion  qui  forme  l'hernie.  Au  refte  ,  outre  Graafy 
Lançoni  a  encore  compofé  une  differtation  ex  profejfo  fur  les  clyjîeres  ,  im- 
primée  à  Ferrare    en    1691.   in -fol. 

eSftje-  -^=^=^S!&=^^—^ ^-—-—j^ 

CHAPITRE     CLXII. 

Des  Suppojïtoires. 
Des  fuppo-  "^J  Ous  entendons  par  fuppofitoires ,  de  petits  cônes    ou    globules  médica- 


menteux qu'on  introduit  dans  l'anus  dans  la  vue  de  purger.  On  les  fait 
ordinairement  chez  nous  avec  un  morceau  de  favon  ,  de  fucre  ou  d'alun  , 
ou  avec  un  bout  de  chandelle  de  fuif;  ils  ont  communément  un  travers  de 
pouce  de  longueur  8c  l'épaiffeur  d'un  doigt  ;  ils  doivent  cependant  être  plus 
petits  pour  les  enfans  8t  un  peu  plus  gros  pour  les  adultes.  Les  Apoticaires 
en  font  auflV  quelquefois  ,  par  l'ordonnance  des  Médecins  ,  qui  font  appro- 
priés à  l'indifpolition  6c  à  l'état  du  malade  ,  par  exemple  ,  avec  du  miel , 
du  fel ,  de  la  poudre  d'aloës ,  de  la  coloquinte  ÔCc  ,  auxquels  on  donne  la 
forme  d'un  petit  cône  ou  d'une  petite  fphere.  Si  le  premier  fuppofîtoire  tombe 
avant  d'avoir  excité  aucune  déjeétion  ,  on  en  mettra  un  autre  &  même  un 
peu  plus  fort  ;  ce  que  l'on  continuera  ,  fi  rien  ne  s'y  oppofe,  jufqu  a  ce  qu'ils 
aient  lâché  le  ventre.  Avant  de  les  introduire  dans  l'anus  ,  il  eft  à  propos  de 
les  graiffer  d'huile  ou  de  beurre  ,  afin  qu'ils  y  entrent  plus  facilement  :  quel- 
quefois au  lieu  de  cette  forme  conique  ou  longuette  ,  on  leur  en  donne  - 
une  exactement  ronde  ,  &  on  emploie  pour  cet  ufage  des  mufcardins  ,  que 
l'on  trouve  tout  préparés  chez  les  Apoticaires  ,  ou  un  morceau  de  beurre 
dur  Se  falé  qu'on  enveloppe  avec  du  linge  fin  ,  6c  dont  on  fait  une  petite 
boule.  Ces  fortes  de  fuppofitoires  purgent  quelquefois  très -bien  :  s'il  y  a 
quelque  ulcère  au  reétum  ,  on  emploie  utilement  ceux  que  l'on  compofe 
avec  le  miel  rofat  &  la  poudre  de  maftic  ,  de  myrrhe  ou  de  colophone. 
On  fe  fert  enfin  avec  beaucoup  de  fuccès  ,  de  fuppofitoires  un  peuforts, 
c'eft-à-dire  imprégnés  de  drogues  acres  &  irritantes ,  pour  favorifer  un  ac- 
couchement laborieux  ,  pourvu  que  le  fœtus  fe  préfente  bien  ,  ou  pour  ai- 
der l'expulfion  de  l'arriere-faix  ,  lorfqu'il  fejourne  trop  long-tems  dans  la 
matrice.  Pour  placer  le  fuppofitoire  ,  on  fera  mettre  le  malade  dans  la  mê- 
me fituation  que  pour  recevoir  un  lavement  ,  &  l'on  enfoncera  doucement 
le  remède  avec  les  doigts  dans  l'anus  :  quant  aux  enfans  ,  on  peut  les  faire 
coucher  fur  le  dos ,  entre  les  bras  d'une  femme  ,  dans  un  lit  ou  fur  une 
table. 


■«Jr 
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CHAPITRE     CLXIIL 

De  V imperforation  de  l'anus. 

î. 

L  n'eft  pas  abfolument  extraordinaire  de  voir  des  enfans  venir  au  monde  Enquoicôn- 
_Lavec  l'anus  imperforé.  Les  Médecins  leur  ont  donné  le  nom  A'atretœ  (a).  ^fle  "./'"  ' 
Si  l'on  n'a  pas  d'abord  pris  garde  à  ce  vice  de  conformation  ,  on  s'apperçoit  font  "les  dif. 
Ordinairement  de  fon  exiftence  en  ce  que  ,  plufieurs  jours  après  la  naiffan-  férences. 
ce  ,  l'enfant  n'a  encore  pouffé  aucune  felle.  On  pourroit  cependant  en  être 
inftruit  plutôt ,  fi  les  fages-femmes ,  en  lavant  8c  en  effuyant  le  nouveau  né3 
avoient ,  comme  elles  le  devroient ,  l'attention  de  vifiter  les  parties  honteufes  , 
&  d'examiner  fi  elles  font  bien  conformées  ;  car  lorfqu'on  a  enfin  reconnu  le 
mal,  il  n'eft  fouvent  plus  tems  d'y  remédier,  comme  Roonhuys  (b)  ÔC  Petit  (c) 
îe  remarquent  très-bien.  Le  danger  varie  fuivant  l'épaiffeur  de  la  membrane 
qui  bouche  l'anus ,  8c  le  lieu  où  elle  fe  trouve.  Ordinairement  on  voit  à  l'en- 
droit où  devroit  être  l'ouverture  de  l'anus,  une  éminence  ou  une  petite  fof- 
fette  ;  mais  quelquefois  auffi  l'on  n'y  en  trouve  point.  L'anus  n'eft  quelque- 
fois bouché  que  par  une  membrane  fort  mince  ;  mais  il  l'eft  d'autres  fois 
par  une  maflé  de  chair  plus  ou  moins  épaiffe.  Cette  cloifon  fe  trouve  auffi , 
&  les  excrémens  font  interceptés,  tantôt  à  l'extrémité  du  reftum  6c  tantôt 
à  la  profondeur  de  deux  ou  trois  travers  de  doigt  (dj.  Dans  tous  ces  cas  ,  fi  on 
ne  fe  hâte  d'ouvrir  l'anus  8c  de  frayer  un  paffage  au  meconium  ,  cet  excrément 
retenu  caufera  bientôt  des  coliques  violentes  ,  des  vômiffemens  ,  la  jauniffe  , 
des  convulfions  ,  la  paffion  iliaque  ,  8c  l'enfant  périra  miférablement.  Lorf- 
que  le  reâum  n'eft  fermé  que  par  une  membrane  ou  une  pellicule  charnue 
fort  mince  ,  fon  extrémité  eft  ordinairement  marquée  par  une  efpèce  de 
petite  cicatrice  ,  ou  par  les  excrémens  eux-mêmes  qui  pouffent  la  cloifon  en 
dehors  ;  l'opération  eft  alors  fort  aifée  :  mais  elle  eft  au  contraire  très-diffi- 
cile 8c  très-dangereufe  ,  lorfque  le  paffage  eft  bouché  par  une  chair  épaiffe 
ou  fituée  trop  profondément ,  ôc  qu'on  n'apperçoit  en  dehors  aucune  foffette 
ni  faillie.  Quelquefois  enfin  ,  comme  je  l'ai  obfervé  deux  fois ,  tout  le  rec- 
tum eft  entièrement  bouché  jufqu'au  colon,  ou  même  ce  boyau  manque 
abfolument  ,  6c  le  canal  inteftinal  fe  termine  à  la  partie  inférieure  des  lom- 
bes 6c  au-deffus  de  l'os  facrum  :  dans  ce  cas  ,  on  fent  bien  qu'il  n'y  a  point 
de  guèrifon  à  efpérer  (/).  Roonhuys  rapporte  un  cas  où  le  reclum  fe  termi- 

(a)  On  en  trouve  des  exemples  dans  Wierus ,  obf.  med.  ;  Fabrice  de  Hilden  ,  obf.  73.  cent. 
I.  ;  Roonhuys,  obf.  V.  part.  I.  8c  II.  vers  la  fin,  obf.  1.  2.  &  3.;  Mauriceau  obferv.  ; 
Saviard ,  obferv.  de  chir.  III.  &  dans  plufieurs  autres  Auteurs. 

0)  Obfeiv.  V.  part.  I. 

(c)  Mémoir.  de  l'Acad.  de  Chir.  tom.I.  pag.  377. 

id)  Saviard  rapporte  des  exemples  de  l'un  &  de  l'autre  cas ,  obf.  3.  Se  en  dernier  lieu 
le   célèbre  Petit,  dans  les  Mémoir.  de  l'Acad.  Royal,  de  Chirurg.  tom,  I.  pag.  387. 

(/)  On  voit  une  obfervation  femblable  dans  les  éphémer.  des  Cur.  de  la  Nat.  cent.  IV. 
pag.  468.  Rrrij 
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noit  dans  la  veflîe  (a).   On  a  auffi  vu  des  filles  dans  lefquelles  il  aboutifîbk 
dans  le  vagin  ;  état  qui  eft  affurement  très- digne  de  pitié. 

I  I. 

Manière         Lorfque  le  mal  eft  de  nature  à  pouvoir  être  guéri ,   il  n'eft  queftîon  que 

*°BVbo  l'hé  d'ouvrir  méthodiquement  l'anus  ou  l'extrémité  du  rectum.  Pour  bien  faire  cette 

parunemem-  opération  ,  il  faut  fe  rendre   attentif  à  ce  qui  fuit  :  on  placera  d'abord  l'en- 

braneoupel-  fant    ou  on  le  donnera  à  tenir  à  un  aide  ,   les  jambes    écartées ,    afin  qu'on 
liculemir.ee,         .  _ '        .       ,.n.    n  11  o,-  1  •  t  r  ■ 

puiffe  voir  diltinctemenL  1  anus  oC  y  porter    les  mains  ;   on  plongera  enfuite 

une  lancette  ,  ou  un  biftouri  à  deux  tranchans  ,  un  peu  plus  grand  qu'une 
lancette  ,  dans  la  membrane  ou  pellicule  charnue  mince  qui  bouche  l'anus  , 
comme  fi  on  vouloit  ouvrir  un  abfcès  (b).  On  jugera  aifément  que  l'opération 
a  réufll ,  fi  on  voit  auffitôt  fortir  le  méconium  ,  lequel  fe  fait  affez  remar- 
quer par  fa  couleur  noire.  On  laiiTera  couler  cet  excrément  jufqu'à  ce  qu'il 
s'arrête  de  lui-même  ;  on  introduira  enfuite  un  doigt  graillé  d'huile  dans  l'ou- 
verture qu'on  vient  de  faire  ,  &  on  examinera  avec  foin  fi  elle  eft  fuffifante. 
Si  on  voit  qu'elle  foit  trop  étroite  ,  il  eft  néceffaire  de  dilater  la  plaie  fui- 
vant  fa  longueur  ,  en  haut  ,  en  embas  ,  ou  dans  ces  deux  fens  à  la  fois ,  fé- 
lon qu'on  le  jugera  convenable  ;  ou  même  de  faire  une  autre  incifion  qui  coupe 
tranfverfalement  la  première  ;  par  ce  dernier  moyen  ,  on  donne  plus  parfai- 
tement à  l'anus  la  forme  annulaire  qu'il  doit  avoir.  On  attendra  alors  de 
nouveau  que  l'enfant  fe  foit  débarraffé  du  refte  de  fes  excrémens  ;  après  quoi 
on  introduira  dans  la  plaie  ,  pour  empêcher  que  fes  bords  ne  fe  reprennent , 
une  allez  grolTe  tente ,  chargée  de  quelque  onguent  vulnéraire  ,  &  liée  avec 
un  fil  allez  fort  ou  un  cordon  ,  qu'on  laiffe  pendre  en  dehors  ,  pour  pouvoir 
la  retirer  fi  elle  venoit  à  s'enfoncer  dans  le  rectum.  A  chaque  felle  que  l'en- 
fant pouffe  ,  il  eft  à  propos  de  changer  cette  tente  ,  &  l'on  en  continuera  l'u- 
fage  jufqu'à  ce  que  les  bords  de  la  plaie  foient  cicatrifés  ,  &  qu'ils  ne  rifquent 
plus  de  fe  coller  enfemble.  Vers  la  fin  cependant  on  fubftituera  un  onguent 
deflicatif ,  tel  que  celui  de  cérufe ,  à  l'onguent  vulnéraire  ,  dont  on  fe  ferrait 
au  commencement.  Au  lieu  de  tente  ,  Fabrice  de  Hilden  fe  fervoit  d'une  canule 
de  plomb  frottée  d'onguent  de  cérufe  (c).  Pour  empêcher  que  la  tente  ne 
tombe  ,  on  la  contiendra  au  moyen  d'une  comprefle  &  du  bandage  en  T. 
Si  par  hazard ,  le  fécond  &  même  le  troifième  jour  ,  on  s'appercevoit  qu'on 
n'a  pas  fait  l'ouverture  affez  grande ,  il  ne  faudroit  point  héfiter  de  l'a- 
grandir. 

II  I. 

lî  ne  faut      Au  refte  ,  la  précaution  de  préparer  auparavant  l'appareil ,  dont  j'ai  fi  fou- 
point  prépa-  vent  fa;t  fentjr  ja  néceffité  dans  les  autres  opérations  ,  eft  inutile  ici;  elle  pour- 

ier  l'appareil  „  „  , .  .  -    , .,  r  ,    '  '  r. 

avant  de  faire  roit  même  être  préjudiciable  ;  car  I  entant  ayant  louvent  pâlie  pludeurs  jours 
Fincifion.       dans  cet  état,  Se  fe  trouvant  peut-être  déjà  très-foible,  le  moindre  délai  fe- 


7 

(a)  Obferv.  II.  part.  II. 
(fc)  Voy.  Scultet ,  pi.  45.  fig.  8. 

0)  Obferv.  73.  cent.  I. 
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roit  dangereux.  Comme  l'état  où  il  fe  trouve  réduit ,  exige  que  l'on  fe  hâte 
de  le  fécourir,  on  ne  fçauroit  en  venir  trop  promptement  à  l'opération  :  pen- 
dant que  le  meconium  s'écoule ,  on  aura  d'ailleurs  tout  le  tems  néceffaire  pour 
la  préparation  de  l'appareil. 

I  V. 

Lorfque  Fanus  eft  fermé  par  une  membrane  épaiffe  ,  ou  par  une  maffe  de     Manière 
chair,  il  eft  beaucoup  plus  difficile  de  fauver  l'enfant  (a)  ;  mais  il  vaut  en-  cioiforfiorf- 
core  mieux  alors  faire  une  tentative  inutile  ,  que   de   l'abandonner  fans  fe-  qu'elle  eft 
cours  à  une  mort  certaine  :  voici  de   quelle   manière  on  doit  procéder  dans  pai  e° 
ce  cas.  On  tâchera  d'abord  de  découvrir  avec  le  doigt    quelque   veftige  du 
re£tum  ,  indiqué  par  une  follette  ou  cavité  ;  on  marquera  enfuite  avec  de  l'en- 
cre le  lieu  où  on  l'aura  fentie  ,  ôc  l'on  y  plongera  l'inftrument  à  la  profondeur 
d'un  tavers  de  doigt  :  fi  le  meconium  ne  coule  point  encore  après  cette  pre- 
mière incilïon ,  on  portera  de  nouveau  le  doigt  fur  la  fofTette  ,  &  après  l'a- 
voir reconnue  ,  on  continuera  l'incifion  ,  d'un  feul  coup   on  à  plufieurs  re- 
prifes ,  jufqu'à  la  cavité  de  l'inteftin,  enobfervant  de  ne  pas  tourner  la  pointe 
de  l'inftrument  vers  le  pubis  ou  la  vefîïe  ,  mais  du  côté  de  l'os  facrum.  Sans 
cette  précaution  on  rifqueroit  de  percer  la  veffie  dans  les  garçons ,  Se  le  va- 
gin ,  &  fouvent  même  2>C  le  vagin   &  la  veffie  tout  enfemble  dans  les   filles. 
Quant  au  refte  du  traitement ,  on  fuivra  ce  que  j'ai  dit  au  §.  II, 

V. 

Lorfqu'on  ne  trouve  aucune  trace  du  rectum  ,  on  doit  conclurre  que  fon   Lorfqu'iln'y 
extrémité  eft  dépourvue  de  cavité,  ou  même  que  cet  inteftin  manque  entiè-  aaucunvefti, 
rement,  ainfi  que  j'ai  eu  occafion  de  l'obferver  ;  &.  dans  ce  cas  la  guèrifon  ge 
eft  impoffible  ,  ou  du  moins  très-difficile.  Mais  alors  même  ,  il  ne  faut  point 
abandonner  l'enfant  à   fon  malheureux  fort  ,   8c  mériter  par-là  le  reproche 
d'avoir  mieux  aimé  refter  fpeclateur  oifif  d'une  mort  jugée  inévitable  ,  que  de 
tenter  un  remède   douteux.  On  prendra  donc  le  parti  de  plonger  dans  l'en- 
droit qui  paroîtra  le  plus  commode  ôt  le  moins  dangereux,  un  troifcar  (  vqy, 
pi.  XXIV.  fig.  z.  ) ,  ou  un  biftouri   étroit  ,   qu'on  enfoncera  avec  précaution 
dans  l'anus  ,  jufqu'à  ce  qu'on  voie  ,   par  la  fortie  des  excrémens  ,  qu'on  s'eft 
heureufement  fait  jour  dans  la  cavité  de  l'inteftin  (b).  Cette  ouverture  étant 
faite,  on  la  dilatera  avec  un  biftouri,  haut  6c  bas,  autant  qu'on  le  jugera  con-; 


(a)  Roonhuys  rapporte  un  cas  de  cette  nature  ,  part.  I.  obf.  V.  On  trouve  auffi  des  exem, 
pics  femblables  dans  Ludovic ,  opéra  omnia ,  pag.  616.  8c  dans  Petit,  Mémoir.  de  l'Acad, 
Roy.  de  Chirurg.  tom.  I.  pag.  378. 

Q>)  On  voit  un  cas  femblable  dans  Saviard ,  obf.  3.  ce  Chirurgien  fut  obligé  de  pion? 
ger  le  biftouri  à  la  profondeur  de  trois  travers  de  doigt  ;  mais  il  fauva  l'enfant  par  ce 
moyen.  Petit,  loc.  cit.,  en  rapporte  auffi  plufieurs  de  cette  nature,  &  propofe ,  à  mon 
exemple  ,  (  voy,  les  ephemer.  des  cur.  de  la  nat.  cent.  III.  Se  IV.  )  un  troifcar  qu'il  décrit 
avec  quelques  corrections ,  qui  confiftent  principalement  en  deux  rainures  particulières  ; 
mais  quoique  cet  infiniment  paroiffe  effectivement  très  propre  à  remplir  l'objet  qu'on  fe 
propofe  ,  il  n'a  pas  mieux  réuffi  que  le  biftouri  ordinaire  5  &i  tous  les  enfans  auxquels 
on  a  fait  l'opération  par  l'un  ou  l'autre  de  ces  inftrumens,  font  également  morts;  ce  ouf 
prouye  l'extrême  danger  de  cette  efpèce  de  vice  de  conformation. 
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venable  ;  on  laiffera  couler  le  méconium  ;  8c  fi  l'hémorragie  eft  considéra- 
ble ,  à  caufe  du  grand  nombre  de  vaifieaux  coupés ,  on  travaillera  à  l'arrê- 
ter :  on  infinuera  donc  dans  la  plaie  une  affez  grofle  tente  ,  liée  avec  un  cor- 
don ,  Se  chargée  de  quelque  médicament  aftringent ,  Se.  l'on  fuivra  le  refte  du 
traitement  que  j'ai  propofé  ci-defius.  Douze  ou  vingt-quatre  heures  après , 
on  aura  foin  de  tirer  cette  tente ,  à  moins  qu'elle  ne  foit  déjà  tombée  d'elle- 
même  ,  Se  après  avoir  effuyé  la  plaie  on  y  en  mettra  une  autre  chargée  d'un 
digeftif ,  Se  quelques  jours  après  d'un  onguent  deflîcatif,  ou  ,  au  lieu  de  cette 
dernière  ,  une  canule  de  plomb  jufqu'à  parfaite  cicatrice.  Si  malgré  cette  in- 
cifion  profonde  on  ne  peut  parvenir  jufques  à  la  cavité  de  l'inteftin  ,  il  ne 
refte  plus  aucun  efpoir ,  Se  l'enfant  ne  peut  manquer  de  mourir  après  avoir 
été  long-tems  tourmenté  par  un  vômiiîement  de  matières  fécales  Se  par  des 
convuliions  (a). 

V  I. 

_  Obfcrva-  Roonhuys  rapporte  dans  la  féconde  partie  de  fes  obfervations ,  (  appendix , 
îièces.PartlCU"  °k£  ï*  )  l'exemple  d'une  fille  âgée  de  quatre  mois ,  dont  l'anus  étoit  percé 
à  la  vérité  ,  mais  par  une  ouverture  il  petite  Se  fi  étroite ,  que  fa  mère  étoit 
toujours  obligée  de  lui  tirer  les  excrémens  avec  {es  doigts  ,  Se  qu'elle  ne  pou- 
voit  les  faire  fortir  qu'avec  beaucoup  d'efforts.  L'anus  s'étant  enfin  tellement 
tuméfié,  par  un  effet  peut-être  de  ces  comprenions  réitérées,  que  les  excré- 
mens furent  abfolument  retenus  ,  le  ventre  fe  gonfla  ,  il  furvint  des  douleurs 
atroces  avec  fièvre  8e  anxiété  ,  Se  la  malade  parut  dans  un  très-grand  dan- 
ger. Cet  Auteur  fe  hâta  d'incifer  l'anus  avec  une  lancette ,  Se  de  dilater  enfuite 
la  plaie  de  chaque  côté  avec  des  cizeaux  ;  il  fortit  alors  une  quantité  ex- 
traordinaire d'excrémens ,  le  ventre  fe  defenfla ,  les  autres  fymptômes  s'appai- 
ferent ,  Se  la  plaie  fut  conduite  à  cicatrice  par  la  méthode  que  j'ai  expofée 
au  §  z.  Scultet  rapporte  aufîî  (b)  l'exemple  d'un  anus  dont  l'ouverture  étoit 
trop  petite.  Dans  quelques  filles  qui  nailîènt  avec  l'anus  bouché  ,  les  ex- 
crémens fe  fraient  une  route  par  le  vagin  ;  ce  vice  n'eft  pas  ordinairement  fuf- 
ceptible  de  guèrifon ,  Se  la  malade  eft  affligée  toute  fa  vie  de  cette  dégoû- 
tante Se  fâcheufe  incommodité. 


k* 
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CHAPITRE     CLXIV. 

De  la  chute   du   rectum ,  ou  du  fondement. 
I. 

Nature  de  T     ^  reclum  fe  relâche  quelquefois  tellement  dans  les  enfans  ,    &   même 

2a  maladie.    J «  dans  les  adultes ,  qu'il  tombe  de  la  longueur  de  plufieurs  travers  de  doigt, 

d'une  palme ,  ou  même  davantage  ;  l'exemple  que  cite  Murait  (c)  eft  remar- 

(j)  On  en  trouve  quelques  exemples  dans  Roonhuys,  lib.  z.  obf.  z.  &  3. 

(6)  Dans  fon  arfénal  de  chirurgie],  obf.  71. 

ic)  Mêl.  des  cur,  de  la  nat.  decad.  z.  an.  I.  pag.  281. 
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quable.  Cet  Auteur  a  vu  cet  inteftin  fortir  de  la  longueur  d'une  aune  ,  dans 
une  femme  après  un  accouchement  laborieux  ,  8t  Saviard  d'un  pied  dans  un 
enfant.  Cette  maladie  eft  non-feulement  très-incommode,  mais  fouvent  même 
très-dangereufe,  fur-tout  dans  les  gens  de  travail  Se  les  voyageurs  ;  car  l'in- 
teftin s'enflamme  quelquefois ,  fe  tuméfie  &  fe  gangrené  ,  ou  il  y  furvient  un 
cancer  ;  malheur  dont  on  trouve  un  exemple  dans  les  obferyations  de  chU 
rurgie  de  Meehren  ,  vers  la   fin. 

II. 

Il  eft  hors  de  doute  que  ce  mal  dépende  primitivement  du  relâchement  Caufe. 
exceflîf  ou  de  la  foibleffe  du  rectum;  cette  caufe  eft  enfuite  mife  en  jeu  par 
les  cris  des  enfans ,  le  tenefme ,  les  fortes  douleurs,  des  hémorroïdes,  la  dit 
fenterie ,  les  pierres  St  les  ulcères  de  la  veffie  ,  un  accouchement  laborieux  s 
les  efforts  que  l'on  fait  pour  aller  à  la  garderobe ,  Se  par  d'autres  chofes  fem- 
blables. 

I  I  I. 

Si  le  mal  eft  récent  on  le  guérit  pour  l'ordinaire  avec  facilité;  mais  plus  Progaogte 
il  eft  invétéré  plus  la  guèrifon  devient  difficile  ,  fur-tout  dans  les  fujets  foi- 
bles  &  mal  conftitués  :  s'il  dépend  même  d'une  foiblefTe  ancienne  6c  habi- 
tuelle du  rectum  ,  il  réfifte  communément  à  toutes  fortes  de  remèdes  ;  enfin 
fi  l'inteftin  eft  déjà  tuméfié,  durci  ,  gangrené  ou  affecté  de  cancer,  l'unique 
moyen  qui  refte ,  c'eft  d'y  faire  des  fomentations  adouciiTantes  &  calmantes , 
ou  d'extirper  toute  la  partie  qui  fort  ,  fi  on  peut  le  faire  fans  danger  ;  par 
exemple  ,  fi  la  chute  n'eft  formée  que  par  une  portion  de  l'inteftin  ,  de  la 
même  manière  que  je  l'ai  propofé  pour  les  tumeurs  8t  pour  la  chute  du, 
vagin. 

I  V. 

Un  Chirurgien  appelle  auprès  d'un  malade  affecté  de  ce  mal  ,  ne  doit  Manière  de 
pas  perdre  du  tems  à  s'informer  de  la  caufe  de  la  maladie  ,  ni  à  préparer  du'aion  de  " 
l'appareil,  mais  procéder  tout  de  fuite  à  la  réduction  de  l'inteftin  ;  car  plus  l'inteftin, 
il  refte  en- dehors  ,  plus  il  fe  tuméfie  8c  s'enflamme  ,  8c  plus  il  eft  enfuite 
difficile  de  le  faire  rentrer.  Voici  de  quelle  manière  fe  fait  cette  réduction  : 
ayant  fait  coucher  le  malade  à  la  renverfe  fur  un  lit  ou  fur  une  table  ,  on 
fomente  l'inteftin  ,  fur-tout  fi  fa  futface  eft  déjà  féche  ,  avec  une  éponge 
ou  une  çompreffe  trempée  dans  du  vin  ,  de  l'eau  de  vie ,  du  lait  ou  de  l'eau 
fimple  qu'on  a  fait  chauffer  ;  on  pafie  enfuite  dans  fa  cavité  deux  doigts  en* 
veloppés  d'un  linge  fin  ,  Se  on  le  pouffe  doucement  dans  fa  place  naturelle  , 
de  la  même  façon  que  j'ai  prefcrit  de  faire  rentrer  un  inteftin  qui  fort  par 
une  plaie  du  bas-ventre.  On  en  vient  pour  l'ordinaire  aifément  à  bout  ,  fi  le 
rectum  n'eft  point  encore  tuméfié  ni  enflammé  ;  mais  s'il  y  a  déjà  un  gon- 
flement Se  une  inflammation  confidérables  ,  il  faut  faire  précéder  les  faignées, 
&.  les  fomentations  réfolutives  ,  jufqu'à  ce  qu'on  ait  calmé  ces  fymptômes, 
La  réduction  eft  quelquefois  fi  difficile  ,  qu'un  Chirurgien  n'en  peut  venir  ^ 
bout  feul ,  &  qu'il  eft  obligé  d'en   appeller  un  autre  à  fon  fecours  (a).  Lors. 


(a)  Voy.  Samrd  ,  obfeiv.  XiV» 
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au  contraire  que  le  mal  eft  produit  par  une  foibleffe  habituelle  du  rectum  j 
qui  alors  tombe  fouvent  toutes  les  fois  que  l'on  fe  préfente  au  baffm  ,  les 
malades  peuvent  fe  faire  eux-mêmes  la  réduction  de  l'inteftin  fans  le  fe- 
cours  du  Chirurgien  ,  ou  du  moins  celui  -  ci  le  fait  rentrer  alors  fans  aucune 
difficulté.  Il  n'eft  donc  quefiion  dans  ce  cas  ,  que  de  fortifier  le  rectum  par 
des  remèdes  toniques  j  fil  de  le  contenir  de  manière  à  en  prévenir  la  rechute. 

V. 

co^ann'ère ,ie  L'art  &  l'induftrie  du  Chirurgien  font  bien  plus  néceffaires  pour  donner 
boyari  après  du  reffort  à  l'inteftin  ,  le  contenir  &  l'empêcher  ainii  de  retomber  ,  que 
U  rédii&ion.  pour  en  faire  la  réduction.  Or  voici  de  quelle  manière  on  doit  s'y  prendre  ? 
on  préparera  avant  toutes  chofes ,  deux  comprennes  fort  épaiifes ,  l'une  longi- 
tudinale qu'on  applique  au  milieu  des  felfes  fuivant  fa  longueur  ,  l'autre 
quarrée  que  l'on  pofe  fur  la  première  pour  appuyer  fur  l'anus ,  6c  que  l'on 
contient  avec  le  bandage  en  T  ,  qui  doit  être  de  toile  de  fil  ou  de  coton» 
On  n'appliquera  pas  ces  comprelîès  à  fec  ,  mais  trempées  dans  quelque  dé- 
coction tonique  chaude  ;  celle  qu'on  fait  avec  la  racine  de  biftorte  Se  de 
tormentille ,  l'écorce  de  grenade  6c  de  chêne ,  les  noix  de  galle  ,  les  feuilles 
de  chêne  8t  autres  drogues  femblables  bouillies  dans  le  vin  rouge,  eft  excel- 
lente ;  on  en  fomentera  l'inteftin  de  tems  en  tems ,  c'eft-à-dire  toutes  les  fois 
qu'il  retombera,  ce  qui  arrive  ,  comme  je  l'ai  déjà  dit ,  à  quelques  perfonnes 
chez  qui  la  maladie  eft  fort  ancienne  ,  toutes  les  fois  qu'elles  vont  à  la  felle, 
qu'elles  marchent  ou  qu'elles  font  quelque  effort.  Si  le  relâchement  eft  très- 
confidérable  ,  on  fe  trouvera  très-bien  de  faupoudrer  l'inteftin  avec  le  maftic , 
la  colophone  ,  le  cachou  ,  le  fang  de  dragon  pulvérifés  6c  autres  drogues 
femblables  ,  après  qu'on  y  a  fait  les  fomentations  dont  j'ai  parlé,  Se  avant  de 
faire  la  réduction  Se  d'appliquer  le  bandage  (a).  Les  clyfteres  corroborans , 
que  l'on  prépare  avec  la  décoction  des  herbes  toniques  ,  aromatiques  Se 
aftringentes  dans  le  vin  rouge  ,  6c  fur-  tout  celui  qui  eft  connu  fous  le  nom  de 
pontac  ,  n'ont  pas  moins  de  vertu  ;  les  malades  guèriffent  très-fouvent  par  l'u- 
fage  de  ces  différens  remèdes  long-tems  continué,  Se  l'on  peut  y  faire  beau- 
coup des  fonds ,  à  moins  que  le  mal  ne  foit  déjà  fort  invétéré  6c  abfolument 
incurable. 

V  I. 

Ce  qu'il  faut      Si  le  mal  réfifte  à  ce  traitement,  on  effayera  les  fumigations  d'encens,  de 
Faire  îoifque  maftic ,  de  fuccin  ,  de  poivre  noir  6c  d'autres  drogues  qui  poffedent  la  même 

le  mal  elt  re-  .  i  »       /        i  •■'   •  i  i    j  <       /•        , 

bellg.  vertu  dans  un   degré    plus    eminent  ;   le  malade   en  recevra  la  fumée  par  le 

trou  d'une  chaife  percée  ;  il  doit  s'abftenir  en  même  tems  des  alimens  fecs  , 
durs  ,  groiîîers  Se  capables  de  le  conftiper  ,  de  peur  que  les  efforts  qu'il 
feroit  ,  en  fe  préfêntant  au  baffin  ,  n'occafionnaffent  une  nouvelle  chute  du 
rectum  :  après  chaque  felle ,  on  réitérera  les  fomentations  dont  j'ai  parlé  , 
6c  l'on  appliquera  de  nouveau  le  bandage.  Le  malade  doit  aufîî  éviter  foi- 

(a)   Saviard   infinua  pour  le  même  effet  dans  l'anus  après  la  réduction  ,  une  tente 
thargée  de  ces  fortes  d'aftringens ,  voy.  loe.  cit. 

gneuiement  , 
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gneufement ,  autant  qu'il  lui  fera  pofïible  ,  de  vomir  ,  d'éternuer  ,  ou  de  faire 
quelqu'autre  effort  coniidérable  ;  en  un  mot,  il  obfervera  un  parfait  repos ,  juf- 
qu'à  ce  qu'on  juge  que  la  guèrifon  foit  bien  affurée.  Dionis  prétend  ,  avec 
d'autres  Auteurs  ,  qu'on  prévient  la  rechute  du  recfum ,  en  faifant  alfeoir  le 
malade  ,  toutes  les  fois  qu'il  va  à  la  garderobe  ,  fur  un  llége  percé  d'une 
fente  d'environ  de  deux  travers  de  doigt,  ou  d'un  trou  de  la  largeur  d'un  écu  , 
fe  flattant  que  l'inteftin  fera  repoulfé  Se  contenu  par  les  bords  (a)  ;  mais  tous 
ces  médicamens  Se  tous  ces  moyens  chirurgicaux ,  ne  font  d'aucun  fecours  R 
le  mal  eft  invétéré  ,  ou  que  le  malade  foit  avancé  en  âge  ;  mais  les  com- 
preiTes  &  le  bandage  ont  toujours  lieu  ,  St  l'on  ne  peut  en  négliger  l'ufage 
fans  s'expofer  à  des  fuites  fâcheufes.  Pfyter  affure  dans  fa  diflertation  fur 
l'hydrofarcocele  ,  coroll.  2.2.,  qu'on  guérit  aifément  Se  fans  douleur  par  l'ap- 
plication du  cautère  aâuel ,  des  chûtes  du  rectum  invétérées  Se  opiniâtres; 
mais  je  doute  qu'il  y  eût  beaucoup  de  malades  qui  vouluffent  fe  foumettre 
à  un  pareil  remède  ,  St  même  qu'on  puiiîe  le  faire  avec  fureté. 
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CHAPITRE     CL  XV. 

Des  divers  tubercules  ,  ou    des  condylomes  ,  des  crêtes  ,   des  fies ,  des  fungus 

de  l'anus. 

I. 

L'Anus  eft  quelquefois  obfédé  par  des  tubercules  qui  naiffent  à  l'extrémité  Caractère* 
du  rectum,  tant  intérieurement  qu'extérieurement;  on  les  divife  en  diffe-  j„1g"tuber* 
rentes  efpèces  8t  on  leur  donne  le  nom  de  condylomes  (b) ,  de  crêtes  ,  de 
fies  ou  de  fungus,  fuivant  leur  figure  8t  groifeur.  Ces  tumeurs  fe  reifem- 
blent  cependant  toutes  en  un  point ,  c'eft  qu'elles  parohfent  être  également 
produites  par  un  fang  trop  abondant  ou  vicié  qui  s'arrête  dans  ces  parties , 
Se  principalement  dans  quelque  glande ,  8t  que  leur  formation  eft  à  peu  près 
la  même  que  celle  des  polypes  des  narines  ÔC  des  tubercules  du  vagin.  Les 
perfonnes  fujettes  aux  hémorroïdes  y  font  aufli  fort  expofées  ;  ces  fortes  de  tu- 
meurs font  non-feulement  très-incommodes  ,  mais  encore  fouvent  très-dou- 
loureufes  ,  8c  il  en  ré  fui  te  quelquefois  une  très-grande  difficulté  d'aller  à  la 
felle  :  le  malade  à  donc  befoin  de  la  main  fecourable  du  Chirurgien.  Les  tu- 
bercules des  parties  honteufes  ont  été  jugés  très-mauvais  par  Celfe  ,  liv.  V.  chap. 
28.  n°.  14.  Se  j'ai  remarqué  qu'ils  font  quelquefois  l'effet  du  virus  vénérien  ; 
il  n'eft  donc  pas  furprenant  que  les  Anciens  ,  qui  ignoroient  le  véritable 
traitement  de  la  vérole  ,  leur  aient  attribué  un  caractère  malin. 

I  I. 

Le  traitement  de  ces  tubercules  eft  précifément  le  même  que   celui   que     Curatlo^ 

(a)  Dans  Tes  opér.  de  chir.  art.  de  la  chute  de  l'anus. 

(b)  Voy.  Celfe ,  lib.  6.    chap.  18.  n°.  8.  &  liv.  7.  chap.  30.   n°.  t.  Voy.  aufli  Pau, 
iïEgine  lib.  VI.  cap.  80. 

Tom.  II.  S  s  s 
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j'ai  propofé  ci-deffus  pour  les  autres  tumeurs  de  cette  efpèce  (  voy.  part.  H. 
chap.  XXVII.  Se  CL  )  :  fi  donc  ils  ne  tiennent  que  par  une  racine  mince  ,  ou 
du  moins  point  trop  épaifie  ,  on  les  extirpera  parla  ligature  ,  avec  des  cizeaux 
ou  avec  un  biftouri;  j'en  ai  fouvent  guéri  par  ce  moyen  là.  Si  la  racine  eft 
fort  épaiffe  8c  qu'on  ne  puiiTe  la  lier  ,  on  faifira  la  tumeur  avec  des  pin- 
cettes ou  avec  un  crochet  ,  &  on  la  coupera  le  plus  parfaitement  qu'il  fera 
poffible  ,  avec  des  cizeaux  ou  un  biftouri  ;  on  laiflera  enfuite  couler  le  fang 
plus  ou  moins  long-tems  ,  félon  que  le  permettront  les  forces  du  malade  ; 
on  appliquera  enfin  fur  la  plaie  quelque  médicament  aftringent,  de  la  char- 
pie .  8t  des  comprennes  :  aux  panfemens  fuivans  on  la  panfera  avec  quel- 
que baume  vulnéraire ,  puis  avec  un  onguent  defficatif ,  8c  enfin  avec  de 
la  charpie  féche ,  pour  accélérer  la  cicatrifation.  Si  dans  la  fuite  des  panfe- 
mens on  s'apperçoit  qu'on  n'a  pas  parfaitement  extirpé  la  tumeur,  on  achè- 
vera de  couper  ce  qui  refte  avec  des  cizeaux,  ou  de  le  confumer  avec  du 
vitriol  bleu,  la  pierre  infernale  ou  quelqu'autre  cathérétique.  La  tumeur  eft 
même  quelquefois  de  nature  à  pouvoir  être  entièrement  rongée  par  ces  fortes 
de  médicamens  ,  ainfi  que  je  l'ai  quelquefois  pratiqué  moi  -  même  ,  8t  que 
Celfe  le  preferit  loc.  cit.  ;  on  doit  feulement  prendre  garde  alors  qu'ils  ne  faffent 
quelque  impreffion  fâcheufe  fur  le  rectum  ou  fur  fon  fphiniter.  Les  Anciens 
appliquoient  le  cautère  aétuel  fur  ces  tubercules ,  lorfque  les  médicamens  n'a- 
voient  produit  aucun  effet,  voy.  Celfe  ,  liv.  VI.  chap.  18..  n°.  n. 
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CHAPITRE     CLXVI. 

Du  flux    immodéré  des    hémorroïdes. 

L 

Cequec'eft  TLya  des  perfonnes  qui  éprouvent  un  flux  de  fang  par  l'embouchure  des 
mortoViiss é~  ■*-  ve'nes  C1U'  ^e  diftribuent  au  rectum  ,  8c  que  l'on  connoît  fous  le  nom  d'hé- 
morroïdales.  Ce  flux  arrive  périodiquement  dans  les  uns  ,  8c  fans  aucun  typé 
régulier  dans  les  autres  ;  Se  il  eft  accompagné  de  douleurs  aux  hanches  Se 
au  rectum  ,  mais  ordinairement  fans  fièvre  8c  fans  coliques  :  les  Médecins 
appellent  cet  état  ,  hémorroïdes  fluantes  ou  Amplement  hémorroïdes.  Si  cet 
écoulement  n'eft  point  trop  confidérable ,  8c  qu'il  procure  un  certain  foulage- 
ment,  on  ne  doit  pas  le  qualifier  de  maladie,  Se  moins  encore  travaillera 
l'arrêter  ;  mais  le  regarder  comme  une  évacuation  utile  &  un  effort  falutaire 
de  la  nature  qui  fe  décharge  par  cette  voie  ,  à  différens  intervalles  ,  d'un 
fang  furabondant  8c  vicié.  Le  flux  hémorroïdal  eft  fouvent  en  effet  un  puhf- 
fant  préfervatif  contre  un  grand  nombre  de  maladies  ,  8c  entr'autres  contre 
l'hypocondrie,  la  mélancolie,  les  maladies  des  reins ,  la  manie,  la  goûte, 
l'afthme,  la  feiatique  {a)  ;  mais  s'il  eft  exceffif ,  8c  qu'il  affoibliffe  conlïdérable- 


(a)  C'eft  ce  qu'avoient  déjà  obfervé  H'wvocrate  .  feft.  VI.  aph.  XL  XXL  &  Celfe.  liv, 
YL  ch.  18.  n°.  g. 
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ment  le  malade  ,  il  eft  à  craindre  qu'il  ne  mine  infenfiblement  fes  forces  , 
St  qu'il  ne  l'épuife  enfin  totalement  ,  ou  qu'il  ne  le  jette  dans  l'hydropifie. 
On  doit  donc  alors,  je  crois,  le  regarder  comme  une  véritable  maladie  ,  Se 
y  apporter  remède. 

I  I. 

Les  anciens  Médecins  étoient  dans  l'ufage  pernicieux  d'appliquer  d'à-  Traitenjeoj 
bord  des  médicamens  aftringens  fur  les  orifices  des  veines  hémorroïdales ,  des  Anaen5° 
Se ,  lorfqu'ils  ne  produifoient  aucun  effet  ,  ils  les  brûloient  avec  le  cautère 
actuel  ,  voy.  cette  manœuvre  repréfentée  dans  Scultet ,  arcenal  de  chirurgie 
pi.  LXIV  ;  d'autres  lioient  ces  veines ,  Se  la  tumeur  qui  fe  forme  à  leur  ex- 
trémité lorfqu'elles  font  gonflées  ,  avec  une  éguille  courbe  enfilée  -7  mais 
les  Modernes ,  inftruits  par  l'expérience ,  ont  reconnu  que  cet  ancien  traite- 
ment ,  Se  fur-tout  celui  qui  confifte  à  appliquer  le  feu  ,  eft  non-feulement 
cruel ,  mais  encore  très-dangereux  ,  Se  qu'il  valoit  mieux  ne  rien  faire  du 
tout  ,  fi  le  flux  hémorroïdal  eft  modéré  ;  ou  ,  s'il  eft  excefiîf ,  ne  l'attaquer 
que  par  des  remèdes  internes  ,  évitant  même  les  aftringens ,  Se  fur  -  tout  les 
plus  forts ,  &  n'employer  que  les  médicamens  propres  à  tempérer  le  fang , 
fans  négliger  d'en  diminuer  la  trop  grande  abondance  par  les  faignées. 

III. 

Cependant ,  on  trouve  quelquefois  des  malades ,  qui  ne  pouvant  fupporter  Manière  de 
l'incommodité  que  leur  caufe  un  flux  hémorroïdal  fréquent  ou  continuel ,  de-  fl„Jf^rwmle'« 
mandent  qu'on  leur  ferme  au  plutôt  ces  veines  ,  dont  le  nombre  eft  fouvent  roïdal, 
très-grand.  Le  Chirurgien  ne  doit  point  céder  à  leurs  inftances  ,  mais  les  aver- 
tir au  contraire  du  danger  auquel  les  expoferoit  une  pareille  pratique  ,  leur 
repréfenter  que  les  maladies  dont  j'ai  parlé  ci-deffus  Se  la  mort  même  pour- 
roient  en  être  les  fuites  funeftes,  St  les  portera  confulter  un  Médecin.  Si 
malgré  ces  avis  ils  s'obftinent  à  demander  un  traitement  chirurgical  ,  ou 
fi  le  fang  coule  avec  trop  d'abondance  ,  on  peut ,  après  avoir  fait  précéder 
les  remèdes  convenables  ,  fe  déterminer  enfin  à  fermer  quelques-unes  de  ces 
veines  ,  pourvu  qu'on  ait  l'attention  d'en  laiffer  une  ou  deux  ouvertes  ,  comme 
Hippocrate  l'avoit  déjà  preferit  (a).  Mais  avant  d'en  venir  à  l'opération  ,  on 
fera  au  malade  des  faignées  copieufes  ,  on  lui  donnera  quelques  purgatifs  lé- 
gers Se  tempérans ,  8c  les  autres  remèdes  appropriés ,  dont  un  Médecin  aura 
preferit  l'ufage  ;  enfin  quatre  ou  fix  heures^avant  l'opération  ,  on  lui  fera  pren- 
dre un  clyftère. 

I  V. 

Lorfquil eft  queftion  d'opérer  ,  le  malade  doit  fe  coucher  à  la  renverfe  Se      Commsne 
en  travers  fur  une  table  ou  fur  un  lit ,   de  manière  que  {es  pieds  touchent  on  Proc<*de  k 
à  terre  ,  ou  s'appuyer  fur  le  bord  du  lit  ,  comme  pour  recevoir  un  lavement.  '  8p^ra,on° 
Deux  aides  écarteront  fes  cuiffes  ,  afin  que  le  Chirurgien  puifTe    appercevoir 
le  fiége  du  mal  Se  y  porter   commodément  les  mains  :  s'il  voit  que  les  vei- 
nes foient  ouvertes  par  leur  extrémité  ,  il  prendra  une  éguille  courbe  enfilée 

(<0  Aphor.  11,  fçft.  VI. 

S  s  s    ij 
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la  paflera  fous  la  veine ,  la  liera  avec  le  fil  8t  y  fera  un  nœud  :  fi  l'extré- 
mité des  veines  eft  gonflée  ,  il  faifira  la  veine  gorgée  avec  des  pincettes  ,  8c 
liera  la  partie  qui  eft  tuméfiée  &  qui  donne  du  fang  ,  ou  la  coupera  avec  des 
cizeaux  ;  ce  qu'il  répétera  autant  de  fois  qu'il  y  a  de  veines  différentes ,  en 
ayant  cependant  l'attention  ,  comme  je  l'ai  déjà  dit ,  d'en  laitier  une  ouverte 
par  un  trou  fort  étroit.  Si  les  veines  coupées  continuent  trop  long-tems  à  ver- 
fer  du  fang  ,  on  appliquera  fur  chacune  des  plumaceaux  chargés  de  quelque 
aftringent  &  de  la  charpie  ,  que  l'on  contiendra  avec  des  compreffes  &  le 
bandage  en  T  ,  8t  les  jours  fuivans  on  panfera  avec  des  médicamens  propres 
à  cicatrifer.  Si  l'hémorragie  a  empêché  d'achever  l'opération  ,  8t  qu'on  ait 
laiffé  quelque  veine ,  on  l'extirpera  au  fécond  ou  au  troifième  panfement ,  ou 
on  la  confumera  avec  quelque  cathérétique ,  tel  que  la  pierre  infernale.  La 
partie  gonflée  des  veines  hémorroïdales  qui  fournit  le  fang  ,  eft  quelquefois  fi' 
profondément  enfoncée  dans  le  reftum  ,  que  quelques  Anciens  défefpérant  de 
pouvoir  la  fermer  autrement  ,  étoient  en  ufage  d'y  appliquer  le  cautère 
a£tuel  {a)  ;  mais  on  voit  allez  quelle  eft  la  difficulté  8t  le  danger  d'une  fem- 
blable  pratique.  Je  penfe  donc  qu'on  doit  donner  la  préférence  à  la  méthode 
fuivante  ,  qui  confifte,  après  avoir  dilaté  le  reftum  autant  qu'on  le  peut ,  au 
moyen  de  l'inftrument  connu  fous  le  nom  de  fpeculum  ani  (  voy.  pi.  XXXIV. 
fig-  1 5-  )  5  à  lier  avec  un  fil  les  veines  hémorroïdales  gonflées  qu'on  voit 
parfemées  fur  i'inteftin,  ou  à  les  boucher,  fi  elles  font  ouvertes  ,  avec  des 
plumaceaux  chargés  de  quelque  aftringent  ;  par  ce  moyen  ,  aidé  des  remè- 
des internes,  on  parvient  fouvent  à  modérer  un  flux  hémorroïdal  exceffif-  8t 
la  maladie  cédant  pour  l'ordinaire  à  l'action  des  médicamens ,  il  eft  rarement 
néceffaire  d'en  venir  au  fer. 


m°. 


CHAPITRE     CLXVII. 

Du  traitement  des  hémorroïdes  borgnes  ou  fsches. 

I. 

Defa'iption,  T  Es  veines  qui  fe  diftribuent  au  rectum  &  qui  rampent  autour  de  l'a- 
I  |  nus  ,  fe  gorgent  quelquefois  tellement  de  fang,  qu'elles  prennent  la  forme 
d'un  nœud ,  ou  d'un  tubercule  rond  ,  gros  comme  un  pois  ,  comme  un  grain 
de  raifin ,  8t  même  comme  un  œuf  de  pigeon ,  ou  celle  d'une  tumeur  cy- 
lindrique de  la  longueur  du  doigt ,  Se  ce  gonflement  caufe  fouvent  beaucoup 
d'inquiétudes  8t  de  douleurs.  Les  Médecins  ont  donné  à  cette  incommo- 
dité le  nom  d'hémorroïdes  aveugles  ;  ils  les  distinguent  aifément  des  tuber- 
cules de  l'anus  par  la  couleur  &  par  le  taâ:  ;  car  les  hémorroïdes  étant  pro- 
duites par  un  fang  épais  5t  ftagnant ,  ont  une  couleur  livide  St  noirâtre  ,  8c, 
en  les  prefîant  avec  les  doigts ,  on  y  fent  une  efpèce  de  fluctuation ,  comme 
d'une  liqueur  renfermée  dans  une  vefiîe  ,  ce  qu'on  n'obferve  pas  dans  les  fun- 
gus ,  les  condylomes  8c  les  autres  tubercules   de  l'anus ,  comme  il  paroît  par 

(a)  Voy,  Sçultet  pi.  45.  fig.  2. 
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ce  que  j'ai  dit  ci-deffus  (voy.  le  chap.  165.  ).  Le  gonflement  des  hémorroï- 
des fouffre  pourtant  quelques  variétés;  car  elles  font  quelquefois  très-molles, 
Se  alors  elles  ne  caufent  que  très-peu  ou  point  de  douleurs  ;  mais  quelque- 
fois aufli  elles  font  extrêmement  dures  Se  fouvent  même  enflammées  ,  Se. 
fi  douloureufes ,  que  les  malades  ne  peuvent  ni  s'affeoir  ,  ni  relier  debout , 
ni  marcher;  la  violence  de  ces  douleurs  va  même  quelquefois  jufqu'au  point 
decaufer  le  délire  ,  qui,  à  la  vérité,  n'eft:  pas  dangereux  dans  ce  cas. 

I  I 

Les  hommes  fanguins  Se  habituellement  conftipés  ,  font  fur-tout  fujets  au  Caufes  & 
gonflement  des  hémorroïdes ,  qui  eft  chez  eux  un  effort  de  la  nature  ten-  prognoftie. 
dant  à  établir  le  flux  hémorroïdal  ;  on  l'obferve  auffi  dans  les  femmes ,  prin- 
cipalement après  un  accouchement  laborieux ,  à  l'occafion  de  la  fuppreffion 
des  règles ,  ou  pendant  la  groffeife  ,  fur-tout  dans  celles  qui  font  pléthori- 
ques. Dans  tous  ces  cas  les  veines  hémorroïdales  font  quelquefois  fi  fort 
engorgées  ,  qu'elles  s'ouvrent  peu-à-peu  Se  laiffent  fuinter  le  fang  qui  y  eft. 
ramaifé  ,  Se  que  les  hémorroïdes  deviennent  fluantes  de  fourdes  qu'elles 
étoient  ,  ce  qui  produit  fouvent  des  effets  très-avantageux  pour  la  fanté.  Au 
refte  ,  comme  le  gonflement  des  hémorroïdes  eft  fouvent  accompagné  de  dou- 
leurs très- vives  ,  il  n'eft  pas  furprenant  qu'il  produife  alors  une  conftriction 
fpafmodique  de  l'anus ,  d'où  s'enfuit  une  extrême  difficulté  d'aller  à  la  gar- 
dérobe  ,  avec  un  mal-être  confidérable  ,  Se  fouvent  même  une  impofiibilité 
de  recevoir  des  lavemens.  On  voit  auffi  quelquefois  ce  gonflement ,  s'il  ne 
fe  termine  pas  dans  l'efpace  de  quatre  ou  cinq  jours,  donner  lieu  à  de^  ulcè^ 
res  fâcheux  Se  accompagnés  d'une  démangeaifon  très  -  incommode.  Enfin 
il  n'eft  pas  rare  de  voir  les  hémorroïdes  fourdes  dégénérer  en  un  abfcès  ou 
i;ne  fiftule  à  l'anus  très-grave  ,  fi  on  ne  fe  hâte  de  procurer  la  réfolution 
ou  l'évacuation  du  fang  qui  les  engorge. 

I  I  I. 

Lorfque  les  tumeurs  des  hémorroïdes  font  en  petit  nombre  Se  peu  doulou-  Curatiosv 
reufes ,  elles  exigent  à  peine  un  traitement  ;  mais  lorfque  le  nombre  en 
eft  grand  ,  que  leur  volume  égale  celui  d'un  gros  pois  ,  ou  d'un  grain  de 
raifin  ,  Se  qu'elles  forment  un  bourlet  autour  de  l'anus ,  de  manière  qu'elles 
empêchent  le  malade  de  s'affeoir  Se  de  monter  à  cheval  ,  fi  elles  ne  fe  déf- 
endent bientôt  d'elles-mêmes  ou  par  l'application  de  l'efprit  de  vin  ,  on  aura 
recours  à  un  remède  très-prompt ,  qui  confifte  à  les  extirper  par  la  ligature , 
les  unes  après  les  autres ,  du  moins  les  plus  greffes  Se  les  plus  incommodes  ; 
mais  s'il  y  a  une  inflammation  confidérable  ,  on  fera  précéder  les  faignées 
Se  les  remèdes  tempérans  Se  caïmans  internes,  dont  l'ufage  doit  être  dirigé  par 
un  Médecin  éclairé ,  fécondé  d'un  régime  de  vie  très-exaét  ;  on  appliquera  en 
même  tems  à  l'extérieur  des  fomentations  8c  des  cataplafmes  capables 
d'abattre  l'inflammation  Se  de  réfoudre  les  humeurs  ftagnantes  ;  on  fe  trou- 
vera très-bien  pour  cet  effet  de  l'efprit  de  vin  chaud  ,  dont  on  imbibe  de 
petites  compreffes  :  pour  calmer  les  douleurs  ,  on  frottera  les  parties  avec 
l'onguent  de  lïnaria  ,  le  nutrhum  ,  le  beurre  frais ,  l'huile  d'amandes  douces s 
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de  pavot  ou >de  lin,  ou  quelqu'autre  adoucilfant  ;  on  ufera  en  même  tems 
de  clyfteres  émolliens  &C  laxatifs.  Si  tous  ces  fecours  ne  produifent  aucun, 
effet ,  on  en  viendra  à  l'application  des  fangfues ,  dont  la  fuccion  procurera 
l'évacuation  du  fang  qui  engorge  les  veines  hérnorroïdales  ;  mais  fi  on  n'a 
pas  des  fangfues ,  ou  que  la  partie  étant  trop  enflammée  ,  elles  refufent  de 
s'y  attacher  ,  ou  enfin  que  le  malade  rejette  ce  remède  ,  il  eft  néceifaire 
d'incifer  les  tumeurs  avec  une  lancette  ;  on  laiflèra  enfuite  couler  le  fang 
auflï  long  -  tems  que  le  permettront  les  forces  du  malade  ;  on  appliquera 
fur  les  veines  ouvertes ,  des  plumaceaux  &  des  comprefles ,  que  l'on  contien- 
dra au  moyen  du  bandage  en  T  ;  Se  l'on  continuera  les  panfemens  jufqû'à 
ce  que  les  petites  plaies  foient  cicatrifées  :  l'expérience  apprend  (a)  que  ce 
moyen  opère  quelquefois  une  guèrifon  merveilleufement  prompte.  Ces  tu- 
meurs font  quelquefois  tellement  enfoncées  dans  le  reétum ,  qu'on  ne  peut  y 
porteries  mains ,  à  moins  de  dilater  le  boyau  avec  le  fpeculum  ani,  pi. XXXIV, 
fig.  15.;  après  qu'on  les  a  découvertes  par  ce  moyen  ,  on  peut  les  incifer 
avec  la  lancette  ,  ou  les  extirper  avec  les  cizeaux  ;  on  donne  par-là  une  iflue 
•au  fang  épaiflï  qui  y  féjournoit ,  Se  l'on  fait  céder  les  douleurs  que  fa  pré- 
fence  excitoit,  Ces  fortes  de  plaies  ne  fe  ferment  pas  toujours  parfaite- 
ment ;  mais  il  y  refte  quelquefois  une  petite  ouverture  qui  rend  les  hémorroï- 
des fluantes  j  St  quand  le  malade  fe  préfente  au  badin  ,  il  rend  alors  toujours, 
ou  du  moins  le  plus  fouvent  ,  un  peu  de  fang  avec  les  excrémens  ,  fur-tout 
lorfqu'il  eft  conftipé.  Quoique  cet  état  ne  foit  pas  toujours  fans  incommodité, 
il  produit  cependant  de  très  -  bons  effets  ;  6c  non  -  feulement  il  diminue 
infiniment  les  douleurs  des  hémorroïdes  ,  mais  il  devient  un  préfervatif  con- 
tre diverfes  maladies  des  reins  8c  de  la  veille,  la  goûte,  la  fciatique  ,  &c. 
Cet  écoulement  évacue  la  caufe  matérielle  de  ces  affections  Se  en  délivre  les 
malades ,  ou  du  moins  les  rend  plus  fupportables  ,  fur-tout  s'il  eft  modéré  Se 
qu'on  obferve  en  même  tems  un  régime  de  vie  convenable  ;  c'eft  ce  qui  a 
porté  de  nos  jours  plufieurs  Médecins  à  faire  tant  de  cas  du  flux  hémorroïdal, 
à  le  confeiller  à  prefque  tous  leurs  malades,  Se  à  travailler  à  le  leur  procurer  ; 
mais  je  ne  fuis  pas  entièrement  de  leur  avis  ,  à  caufe  des  différentes  in- 
commodités auxquelles  ce  flux  lui  -  même  donne  lieu  ;  &  je  penfe  au  con- 
traire qu'il  ne  faut  point  y  avoir  recours  fi  on  peut  guérir  autrement  les 
malades  ;  or  ,  on  le  peut  très-fouvent. 

ï  V. 

Comment      On  peut ,  au  refte,  prévenir  fans  danger  le  gonflement  des  hémorroïdes  Se 
on  prévient  je  £      hémorroïdal ,  dans  les  perfonnes  qui  y  ont  déjà  une  difpofition  ,  mais 

les  hémorroi-         .  .  n  '   pi     u-      J  •  j        ■  n       i 

des,  qui  n  en  ont  point  encore  contracte  1  habitude  :  un  régime  de  vie  exact: ,  doux  , 

modéré  ,  fuffit  fouvent  pour  cela  ;  mais  les  perfonnes  fanguines  doivent  de  plus 
fe  faire  faigner  une  ou  deux  fois  8c  même  plus  fouvent  toutes  les  années , 
afin  de  diminuer  par-là  la  trop  grande  abondance  du  fang  ,  qui  eft  la  principale, 
caufe  des  hémorroïdes  ,  ôc  ufer  de  tems  en  tems  de  quelque  poudre  tempé- 


(a.)  Voy.  l'hiftoire  des  maladies  de  Breflau  ,  pag.  195,, 
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rante,  ou  d'une  déco&ion  de  millefeuille  en  guife  de  thé  ;  on  évitera  en  même 
tems  avec  foin  tout  ce  qui  eft  capable  d'échauffer  Se  de  conftiper,  tels  que  l'a- 
loës ,  la  myrrhe  ,  le  fafran ,  6c  les  autres  médicamens  &L  les  alimens ,  tant  folides 
que  liquides  ,  danslefquels  on  reconnoîtune  vertu  femblable  ;  l'excès  du  vin  St 
du  manger  ,  la  colère  ,  les  exercices  du  corps  trop  violens  ,  les  plaifirs  de 
l'amour  trop  réitérés ,  l'équitation ,  Sec.  Si  malgré  ces  précautions  les  veines 
hémorroïdales  viennent  à  fe  gorger  de  fang  St  à  fe  tuméfier,  alors  ,  outre  un 
régime  de  vie  exa£t ,  on  aura  recours  aux  médicamens  réfolvans  ôc  tempé- 
rans  internes  ,  Se  l'on  appliquera  extérieurement  des  fomentations  ôc  des 
cataplafmes ,  ou  l'onguent  de  linaria ,  le  nutritum  8c  d'autres  chofes  adou- 
cillantes  ;  ôc  fi  les  douleurs  deviennent  exceffives  ,  on  en  viendra  à  l'applica- 
tion des  fangfues  ou  à  l'inciiîon. 


o 


Explication  de  la  trente-quatrième   Planche. 

Fig.  i.  repréfente  une  matrice  avec  une  mole  adhérente  à  fes  parois  inté- 
rieures ,  que  Sigifmond,  accoucheur  autrefois  célèbre  ôc  très  expérimenté 
à  Berlin  ,  extirpa  avec  fuccès  à  une  Dame  de  condition  ,  dont  la  vie  étoit 
en  grand  danger,  avec  de  grands  cizeaux  à  pointe  mouffe  ,  de  la  manière 
que  la  figure  le  démontre.  Voy.  la  préface  de  fon  ouvrage  fur  l'art  des 
accouchemens. 

Fig.  2.  Une  chute  de  matrice  fans  renverfement.  A  A  les  parties  naturelles;  B 
l'utérus  qui  tombe  hors  de  ces  parties  ;  C  l'orifice  interne  de  l'utérus  qu'on 
apperçoit  dans  ce  cas  en-dehors. 

La  fig.  3.  défigne  une  chute  de  matrice  avec  renverfement;  AA  les  parties 
naturelles  ;  B  la  matrice  renverfée  ôc  pendante  ;  C  fa  partie  inférieure. 
On  n'y  voit  point  l'orifice,  qui  dans  la  fig.  précédente  eft  marqué  par  la  lettre 
C  :  ces  deux  figures  font  tirées   des  obfervations  de  Ruyfch. 

La  fig.  4.  indique  une  defeente  du  vagin  ,  qui  imitoit  la  chute  de  matrice 
de  manière  à  s'y  tromper  ;  ce  n'étoit  cependant  qu'une  fimple  relaxation 
de  la  tunique  interne  du  vagin.  Cette  figure  eft  gravée  d'après  l'obfer- 
vation  du  célèbre  Widmann  ,  dans  les  ephém,  des  cur.  de  la  nat.  cent. 
Vil!,  obf.  98  ,  où  l'on  trouve  une  hiftoire  très-détaillée  de  la  maladie  s 
ôc  les  parties  repréfentées  fort  en  grand  ÔC  au  naturel.  Je  ne  ferai  qu'indu 
querles  principales  ;  A  A  les  lèvres  de  la  vulve  ;  BB  les  nymphes  ;  C  le 
clitoris  caché  au  milieu  d'elles  ;  D  D  D  le  corps  qui  paroiffoit  être  la  matrice  „ 
&  qui  n'étoit  que  la  tunique  interne  du  vagin  ;  E  la  racine  de  cette 
tumeur  dans  le  vagin  ;  F  fa  bafe  ôc  fa  partie  la  plus  large  avec  une 
ouverture  qui  reffembloit  à  l'orifice  interne  de  l'utérus ,  ôc  qui  étoit  formé 
par  la  partie  de  la  tunique  interne  du  vagin  qui  tapiffe  les  bords  de  cet 
orifice  ;  g  h  l'utérus ,  qu'on  trouva  dans  le  baiïîn  dans  fa  lîtuation  natu- 
relle. Je  n'ai  pas  fait  repréfenter  ici,  pour  être  plus  court,  les  trompes,  les 
ovaires  ÔC  les  ligamens  de  la  matrice,  ces  parties  n'ayant  aucun  rapport  e£> 
fentiel  avec   ce  dont  il   s'agit  ici, 

La  fig.  5.  qui  eft  tirée  des  obferv.  chir.  de  Meehren  ,  a  été  gravée  ici 
pour  donner  une  idée  plus  diftin&e  des  chûtes  de  matrice  Se  de  vagin  3 


:5i2        IN  ST.  DE  CBIR.  PART.ILSECT.  V.  CH.CLXVII. 

A  l'utérus  ;  B  Ton  col  ;  C  fon  orifice  interne  ;  D  la  vulve  ;  E  le  vagin  fendu 
par  fon  milieu  8c  ouvert;  F  la  racine  d'une  tumeur  du  vagin  qui  reffem- 
bloit  à  une  chute  de  matrice  ;  G  un  cordon  avec  lequel  on  lia  la  tumeur 
pour  en  faire    l'extirpation. 

Les  fig.  6.  7.  8,  9  Se  10.  repréfentent  divers  peffaires.  Le  premier  ,  fig.  6,  eft 
rond  8c  a  la  figure  d'un  anneau  :  on  y  voit  un  cordon  qu'on  y  attache  , 
qu'on  lie  autour  du  corps ,  &  dont  on  fe  fert  pour  retirer  le  peffaire.  Le  fé- 
cond ,  fig.  7.  eft  elliptique  ou  ovale.  Le  troilîème  ,  fig.  8.  eft  à  peu  près 
quarré.  Le  quatrième  ,  fig.  9.  eft  triangulaire.  Ils  font  tous  percés  au  milieu  -T 
on  les  fait  avec  du  liège  ou  du  bois  enduits  de  cire  ;  pour  les  riches  on 
peut  en  faire  d'y  voire ,  d'argent  ou  d'or.  Le  dernier,  fig.  10.  eft  folide  Se 
a  la  forme  d'un  œuf;  il  eft  moins  commode  que  les  precédens. 

La  fig.  11.  eft  un  peffaire  conique  fait  avec  des  fils  de  fer  entortillés  Se  élaf- 
ftiques ,  gravé  d'après  la  defeription  de  Goelicke  ;  on  y  attache  auffi  un  cor- 
don, qui  fert  à  le  retirer  lorfqu'on  le  juge  à  propos. 

La  fig.  iz.  repréfente  une  machine  propre  à  donner  des  lavemens,  dont  fe  fer- 
vent ordinairement  les  Allemands  St  les  Hollandois;  elle  doit  avoir  pour 
les  adultes ,  un  volume  triple  de  celui  qu'on  lui  voit  ici ,  &  contenir  un  peu 
plus  d'une  livre  de  liqueur.  BB  eft  un  tuyau  on  canule  d'os  qu'on  inlînue 
dans  l'anus  &  par  laquelle  on  injeéte  la  liqueur  dans  les  inteftins  ;  C  C 
le  lien  fupérieur  ,  qu'on  tire  lorfqu'on  a  infinué  la  canule  dans  l'anus  ;  D  D 
le  lien  inférieur  qui  ferme  la  veflîe  pour  empêcher  la  liqueur  de  fe  répandre. 

La  fig.  1  3.  repréfente  une  machine  pour  donner  des  lavemens  de  fumée  de  ta- 
bac; A  eftlacapfule  où  l'on  met  les  feuilles  de  tabac  hachées  &  allumées  : 
elle  eft  de  leton  ,  de  fer  ou  de  quelqu'autre  matière  convenable  ;  B  la  canule 
qu'on  introduit  dans  l'anus  ;  C  le  tuyau  qu'on  met  dans  la  bouche  6c  par  où 
on  fouffle  avec  force  l'air  Se  la  fumée  ,  après  avoir  allumé  le  tabac  ,  de 
manière  que  cette  fumée  E  entre  dans  les  inteftins  ,  en  paffant  par  le  tu- 
yau de  cuir  flexible  D  D. 

La  fig.  14.  repréfente  un  tuyau  qui  fert  à  tranfmettre  les  fumigations  &  les 
vapeurs  dans  le  vagin  ;  la  partie  fupérieure  A  ,  qui  eft  percée  de  plufieurs 
trous  ,  entre  dans  le  vagin  ;  la  partie  inférieure  B  ,  qui  eft  ouverte  ,  s'a- 
dapte au  tuyau   d'un   entonnoir  8c  reçoit  la   fumée. 

La  fig.  15.  eft  le  fpeculum  ani ,  ou  un  infiniment  propre  à  dilater  l'anus  8c 
même  le  vagin  ;  on  s'en  fert  pour  pouvoir  découvrir ,  reconnoître  8t  guérir 
les  vices  cachés  profondement  dans  leur  cavité.  Les  let.  A  A  BB  désignent 
le  bec  qui  eft  formé  par  deux  allés  ou  gouttières ,  lefquelles  fermées  for- 
ment une  efpèce  de  canal  conique  ;  on  l'introduit  doucement  dans  l'anus 
ou  dans  le  vagin ,  après  l'avoir  fait  chauffer  légèrement  Se  frotté  d'huile. 
En  rapprochant  avec  les  mains ,  les  manches  ou  anfes  C  8c  D  l'un  de  l'au- 
tre ,  on  fait  écarter  les  branches  du  bec  ou  canal ,  St  on  dilate  par  là  même 
l'anus  ou  le  vagin,  de  manière  qu'on  peut  voir  diftinclement  leur  intérieur, 
6c  examiner  les  vices  qui  y  font  cachés.  Les  deux  lames  de  cet  infiniment 
font  jointes  à  la  let.  E  par  un  clou  en  forme  de  charnière  ,  de  manière 
qu'on  peut  ouvrir  6c  fermer  le  bec  à  volonté. 

CHAR 
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CHAPITRE     CLXVIIL 

De  la  fijîule  à  Vanus. 

I. 

Es  ulcères  qui  fe  forment  à  l'anus ,  ou  dans  le  voifinage  de  l'inteftin  rec-    Cequ«c*efî 
tum  ,  méritent  une  considération  particulière  ,  Se  doivent  être  traités  fé-  ?ul;,Ia  fi(iu!3 

Hiiinus      Se 

parement  des  autres  ;  ceux  qui  font  encore  récens  Se  qui  fournirent  un  pus  fes  diflfér'en. 
louable  ,  s'appellent  abfdès  de  l'anus  ;  mais  ceux  qui  font  plus  ou  moins  invété-  tes  efpwe», 
rés  ,   ou  calleux  ,   Se  qui  jettent  continuellement  une  fanie  tenue  Se  fœtide , 
en  plus  ou  moins  grande  quantité  ,  ont  reçu ,  dès  les  tems  les  plus  reculés  ,  le 
nom  particulier  de  fijlules  à  Vanus  (a)  ;  8e  ces  fiftules  ont  été  encore  distin- 
guées en  plusieurs  efpèces  ,  fuivant  les  différens  états  du  mal  :  en  effet ,  il  y  en 
a   de  fort  petites    Se  qui  ne  dattent  pas  de  bien  loin;  d'autres,  quoiqu'étroi- 
tes  ,  pénétrent  plus  profondément  ;  5c   certaines  font  invétérées,  Se  tellement 
grandes  Se  profondes  , qu'elles  mettent  l'inteftin  à  découvert,  en  le  dépouillant 
entièrement  de  la  peau  Se  de  la  graille  :  je  me  fouviens  d'avoir  vu  quelques  cas 
extrêmement  fâcheux  de  cette  efpèce.  Quelquefois  la  fiftule  encore   récente , 
n'a  point  de  callofité  confidérable  ,  mais  la  plupart  font  plus  ou  moins  calleu- 
fes,  fur-tout  à  leur  orifice  ;  par  fois  la  fiftule  pénétre  en  droite  ligne  dans  la  par- 
tie, Se  n'a  qu'une  feule  branche  ,  8e  d'autres  fois  les  iinus  en  font  très-multi- 
pliés  Se  fort  tortueux.  Pour  mettre  plus  d'ordre  Se  de  clarté  dans  ce  que  nous 
avons  à  dire  de  la  fiftule  à  l'anus,  8e  en  faciliter  l'intelligence  Se  le  traitement, 
nous  allons ,  à  l'exemple  des  meilleurs  Auteurs  de  chirurgie  ,  en  établir  trois 
efpèces  générales.  La  première  comprend  les  fiftules  qui ,  fans  intérefferni  l'in- 
teftin re£tum ,  ni  le  fphinfter  de  l'anus  ,   s'ouvrent  dans  le  voifinage  du  fonde- 
ment, par  un  ou  deux  orifices  ,   d'où  découle,  comme  nous  l'avons  déjà  dit, 
une  matière  tenue  Se  puante  ;  cette  fiftule  ,  qui  eft  prefque  toujours  accompa- 
gnée de  quelque  dureté,  fe  nomme  fijîule  externe.  Pour  en  découvrir  la  pro- 
fondeur Se  le  trajet ,  on  introduira  une  fonde  dans  la  fiftule  ,  Se  le  doigt  in- 
dice de  l'autre  main  ,   qu'on  aura  auparavant  frotté  d'huile  ,  dans  l'anus  ;   fi 
l'inteftin  n'eft  pas  percé,  on  ne  fentira  l'extrémité  de  la  fonde  avec  le  doigt , 
qu'à  travers  les  parois  de  cet  inteftin  (b) ,  Se  l'on  pourra  juger  de   la  plus  ou 
moins  grande  épaiffeur  des  parties  intermédiaires  (c).  Les  différens  finus  de  la 
fiftule  font  quelquefois  fi  tortueux ,  qu'il  n'eft  pas  pofîlble  de  s'affurer  par  la 
fonde ,  avec  quelque  dextérité  qu'on  la  manie  ,  de  l'état  de  chacun   d'eux  , 
bien   que  la  quantité  de  la  fanie  ou  du  pus  qui  en  découlent  chaque  jour,  ne 
permettent  pas  de  douter  que  ces  finus  ne  foient  en  grand  nombre  ,  ou  qu'ils 


(a)  Voy.  Hipp.  lib.  de  fiftulis ,  &  Celfe  Iiv.  VII.  chap.  4.  n°.  4. 

(6)  Paul  à'Egine  en  avoir  déjà  fait  la  remarque ,  lib.  VI.  cap.  78. 

(c)  Toutes  les  fois  qu'on  fe  fert  de  la  fonde  pour  examiner  ces  fiftules  ,  i!  faut  intro- 
duire auparavant  un  doigt  dans  l'anus  ,  parce  qu'il  feroit  à  craindre  fans  cela  qu'on  ne  vint 
à  percer  l'inteftin  avec  l'extrémité  de  la  fonde  ,  &  peut-être  dans  un  endroit  peu  conve- 
nable. 

Tom,  II,  Ttt 
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n'aient  beaucoup  d'étendue  :  pour  fuppléer  à  la  fonde  en  pareil  cas ,  8c  pour 
fe  mettre  mieux  au  fait  de  l'état  de  la  fiftule ,  on  y  inje&era  avec  une  ferin- 
gue,  du  lait  chaud  ,  8c  l'on  fe  rendra  attentif  à  la  quantité  qu'elle  en  reçoit, 
8c  s'il  n'en  pafferoit  pas  par  hazard  une  partie  dans  finteftin  reétum  ,  qui  for- 
tiroit  enfuite  par  l'anus.  Si  cela  n'arrive  point  ,  on  eft  affuré  de  l'intégrité  de 
Finteftin  ,  qui  fera  au  contraire  infailliblement  percé  fi  une  portion  du  lait  in- 
jecté fort  par  le  fondement ,  ou  fi  l'on  fent  la  fonde  à  découvert  avec  le  bout 
du  doigt  introduit  dans  l'anus.  Du  refte  ,  quoiqu'il  n'y  ait  point  d'ouverture 
à  Finteftin ,  l'expérience  fait  voir  que  fes  tuniques  extérieures  peuvent  être 
corrodées  ou  fort  émincées ,  8c  quelquefois  comme  féparées  les  unes  des  au- 
tres par  des  finus  qui  fe  trouvent  dans  leurs  interftices  :  on  ne  peut  prefque 
jamais  parvenir  alors  à  une  cure  radicale  fans  incifer  le  boyau.  La  féconde  ef- 
pèce  de  fiftule  eft  celle  qui  a  deux,  ou  un  plus  grand  nombre  d'orifices  ,  dont 
l'un  s'ouvre  dans  l'intérieur  de  l'inteftin,  ôc  l'autre  extérieurement  près  de  l'a- 
nus ,  comme  on  le  voit  pi.  XXXV.  fig.  i.  CC  &  qui  fournirent  tous  les  deux 
de  la  matière  ;  on  fera  encore  plus  affuré  de  l'exiftence  de  cette  fiftule ,  fi  on 
touche  à  nud  avec  le  doigt  paffé  dans  le  fondement  ,  le  bout  de  la  fonde  in- 
troduit dans  le  finus  fiftuleux,  8c  fi  la  matière  des  lavemens  ,  comme  le  lait 
ou  tel  autre  liquide  injefté  dans  l'anus  ,  fort  par  l'orifice  extérieur ,  de  mê- 
me que  les  excrémens ,  des  vents  ,  ou  des  vers ,  ainfi  qu'on  Fa  vu  arriver  plus 
d'une  fois  (a).  Enfin  la  troifième  efpèce  de  fiftule  eft  celle  qui  a  fon  orifice 
dans  Finteftin  reftum  ,  fans  que  les  parties  extérieures  contigues  à  l'anus  foient 
aucunement  percées  (  voy.  la  première  fig.  F  G.  )  ;  on  appelle  ces  dernières 
fiftules  cachées  ,  borgnes  &  imparfaites  ,  &  les  premières ,  apparentes  &  parfai- 
tes. La  fiftule  borgne  ou  cachée ,  eft  indiquée  par  la  matière  corrompue  qui 
fort  chaque  jour  de  l'anus  ,  fans  qu'il  y  ait  d'ulcère  ouvert  en-dehors  ,  mais 
feulement  une  dureté  ou  une  tumeur  douloureufe  autour  du  fondement.  L'o- 
rifice interne  de  la  fiftule  eft  quelquefois  fitué  fort  haut  dans  finteftin  ,  mais 
le  plus  communément  près  du  fphinfter  de  l'anus  ,  ou  dans  l'anus  même 
(  voy.  la  première  fig.  ).  Quoiqu'il  en  foit ,  on  peut  &  Fon  doit  toujours  s'en 
affurertrès-exa£tement  avec  le  doigt  introduit  dans  l'anus  ,  après  l'avoir  graiffé 
avec  du  beurre  ou  avec  de  l'huile  ;  &  fi  ce  moyen  ne  furfit  pas  on  aura  re- 
cours au  fpeculum  ani  ,  repréfenté  pi.  XXXIV.  fig.  15  ,  ou  à  tel  autre  fembla- 
ble  ;  mais  cette  recherche  incommode  &  douloureufe  dans  l'intérieur  de  fintef- 
tin n'eft  quelquefois  pas  fort  néceffaire  ,  lorfque  le  foyer  ou  le  liège  de  la 
fiftule  eft  fuffifamment  indiqué  par  une  tumeur  ou  une  dureté  qui  fe  mani- 
feftent  à  l'extérieur. 

;  I  I- 

ft*n«V  des  ,  0n  aPPelIe  parfaites  ou  complétas  ,  les  fiftules  qui  ont  deux  orifices  ,  dont 
fiftules  à  l'a-  l'un  s'ouvre  dans  l'inteftin  ,  &  l'autre  au-dehors  ;  6c  imparfaites  ou  incomplet- 
ms.  tes  ,  celles  qui  n'ont  qu'un  feul  orifice  :  ces  dernières  fiftules  fe  foudivifent  en- 

core en  deux  autres  efpèces ,  relativement  à  l'endroit  où"  elles  vont  s'ouvrir  j 
ainfi  les  fiftules   imparfaites  ou  incomplettes ,  font  tantôt  externes  &.  tantôt 


(a)  Paul  d'Egine  l'avoit  déjà  remarqué  ,  loc.  cit. 
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internes  ;  toutes  ces  différentes  fiftules  reçoivent  encore  les  noms  de  Jlmples  Se 
de  compliquées  ou  compofées.  La  première  dénomination  convient  à  celles  qui 
n'ouvrent  que  les  parties  molles  ,  comme  la  peau  ,  la  graiffe  ,  Se  même  l'in- 
teftin  ,  lefquelles  ont  différentes  directions,  fe  portant  tantôt  du  côté  du  fon- 
dement ,  tantôt  antérieurement  vers  le  périné ,  l'urethre  8i  la  veffie  {a)  ou  le 
fcrotum  ,  Si  tantôt  enfin  en  arrière  contre  le  facrum  Se  le  coccyx  :  on  appelle 
compliquées  les  fiftules  dans  lefquelles  l'os  facrum ,  le  coccyx ,  l'ifchion  ,  la  veffie 
ou  l'urethre  ,  &  dans  les  femmes  le  vagin  ,  font  fi  fortement  rongés  (b)  ,  que 
les  voies  de  l'urine  Si  de  la  matière  fécale  fe  confondent,  ou  dans  lefquelles , 
ce -qui  eft  encore  pis  que  tout  cela ,  il  y  a  des  finus  qui  pénétrent  jufques  dans 
la  cavité  du  ventre.  Il  y  a  des  fiftules  petites  Si  peu  douloureufes,  qu'on  porte 
jufques  dans  la  plus  grande  vieilleffe  fans  beaucoup  d'incommodité  ;  j'en  con- 
nois  quelques  exemples  ;  mais  il  en  eft  auffi,  Si  j'en  ai  quelques-unes  de  cette 
efpèce,  qui  caufent  des  douleurs  horribles  ,  qui  épuifent  les  forces  ,  jettent  le 
malade  dans  le  marafme  ,  dans  la  fièvre  lente  ,  Si.  dans  une  infinité  d'autres  maux 
fâcheux.  J'ai  connu  cependant  un  homme  qui  fe  portoit  bien  tant  que  fa  fiftule 
demeuroit  ouverte ,  Si  qui  étoit  pris  de  la  goûte  dès  qu'elle  venoit  à  fe  fer- 
mer ;  fa  fanté  revenoit  à  mefure  que  la  fiftule  fe  rouvroit ,  Si  il  éprouva  plu- 
sieurs fois  ces  alternatives  fingulières.  Quelques  fiftules  ont  un  orifice  fi  étroit 
qu'on  peut  à  peine  le  voir  &  le  trouver  avec  la  fonde  ;  il  ne  fe  manifefte  en-de- 
hors qu'un  petit  tubercule  ,  où  l'on  découvre  enfin  par  un  examen  très-atten- 
tif, un  très-petit  rou  qui  conduit  à  la  fiftule  ;  d'autres  fois  l'orifice  fiftuleux 
eft  confidérable  :  il  eft  des  fiftules  qui  n'ont  qu'une  feule  branche  ;  dans  d'au- 
tres il  y  a  plufieurs  lïnus ,  qui  font  comme  autant  de  ruiffeaux  qui  fe  réunifient 
tous  à  la  même  fource.  En  outre,  ces  finus  pénétrent  plus  ou  moins  profondé- 
ment ,  ou  s'étendent  plus  ou  moins  loin  ;  certaines  fiftules  fe  portent  dire&e- 
ment  du  côté  du  reâum  ;  d'autres  rampent  obliquement  ou  tranfverfalement 
fous  la  peau  ,  Si  forment  un  grand  nombre  de  finus  extrêmement  tortueux, 
ce  qui  en  rend  l'examen  ,  Si  par  conféquent  la  cure,  très  -  difficiles. 

I  I  I. 

Voici  de  quelle  manière  on  procède  aujourd'hui  à  l'examen  des  fiftules  à  Comment 
l'anus  ;  on  fait  coucher  le  malade  à  la  renverfe  fur  un  lit  ou  fur  une  table  (c) ,  on  pr°céd' 
les  pieds  appuyant  contre  terre ,  Se  les  cuiffes  convenablement  écartées  , 
comme  nous  l'avons  déjà  dit  plus  haut  (  chap.  166.  §  3.  )  en  donnant  la  cure 
des  hémorroïdes  borgnes  ;  enfuite  un  ou  deux  aides  éloignent  fortement  avec 
les  mains  les  feffes  l'une  de  l'autre ,  afin  que  le  Chirurgien  ait  plus  de  facilité 
à  introduire  dans  l'anus  fon  doigt  graille  d'huile  ou  de  beurre  ,  car  cette  in- 


e  a 
leur  examen. 


(a)  Albucafis  (  part.  IL  cap.  80.  )  obferve  qu'il  y  a  des  fiftules  à  l'anus  qui  pénétrent 
dans  l'urethre  &  dans  la  veffie ,  &  j'en  ai  vu  moi-même  de  telles. 

<6)  Mufitanus  a  vu  des  fiftules  de  l'anus  s'ouvrir  dans  le  vagin  ,  tr.  chir.  tom.  I.  de 
tumor.  cap.  63. 

(6)  On  voit  dans  Paul  d'Egine  C  liv-  VI.  cap.  78.)  que  les  Anciens  faifoient  mettre  le 
malade  fur  le  dos ,  ayant  les  cuiffes  fléchies  &.  écartées  ;  fituation  qui  peut  être  avantageufe 
dans  certains  cas* 

Ttt  ij 
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traduction  du  doigt  dans  l'anus  eft,  comme  nous  en  avons  déjà  averti ,  une  pré 
caution  indifpenfable  dans  l'examen  de  toutes  les  fiftules  qui  avoifinent  le 
fondement ,  pour  peu  qu'elles  aient  de  profondeur  ;  il  feroit  à  craindre  ,  fi  on 
'  y  manquoit,  qu'en  pouffant  la  fonde  dans  la  fiftule  ,  on  n'eût  le  malheur  de 
percer  l'inteftin  ,  qui  peut  n'être  pas  encore  ouvert ,  dans  tout  autre  endroit 
que  celui  où  il  feroit  à  propos  de  le  faire  ,  8c  qu'on  ne  rendît  par-là  la  ma- 
ladie plus  fâcheufe  £c  la  cure  plus  difficile.  Lorfqu'on  a  fait  pénétrer  la  fonde 
auflî  avant  qu'il  eft  poffible  ,  en  la  dirigeant  avec  le  doigt  introduit  dans  l'a- 
nus ,  on  ordonne  à  l'aide  d'abandonner  les  feffes  à  elles-mêmes,  afin  qu'elles 
reprennent  leur  lituation  naturelle;  car  leur  écartement  peut  occafionner  dans 
le  trajet  de  la  fiftule  des  angles  ou  des  coudes  capables  d'arrêter  la  fonde.  Lors 
donc  que  les  feffes  fe  font  rapprochées  naturellement ,  on  continue  à  pouffer 
la  fonde  avec  beaucoup  de  douceur  ,  6c  en  lui  donnant  de  petits  mouvemens 
de  côté  ôc  d'autre  ;  Se  l'endroit  où  elle  s'arrête  fans  pouvoir  avancer  da- 
vantage ,  eft  ordinairement  l'aboutiffant  de  la  fiftule. 

I  V. 

Quelles  en  Les  caufes  les  plus  ordinaires  de  cette  maladie,  font  l'exulcération  des  hé- 
fes  &"  ffue"  morroïdes ,  Se  les  abfcès  de  toute  efpèce  qui  furviennent  au  voifmage  du  fon- 
dement ,  St  fur-tout  dans  le  tiffu  cellulaire  ,  naturellement  fort  chargé  de 
graiffe  ,  qui  environne  le  rectum  ;  ces  fortes  d'abfcès  proviennent  très-fouvent 
d'une  violente  contunon  de  l'anus ,  d'un  coup  ,  d'une  chute ,  d'une  plaie  ,  de 
l'inflammation  du  rectum  ,  d'une  diffenterie  (a) ,  d'un  accouchement  difficile 
(b)  ,  de  la  vérole  ,  d'une  trop  grande  équitation  ,  &  de  cent  autres  caufes 
pareilles,  qui  peuvent  porter  leur  impreffion  fur  le  fondement  8c  l'inteftin  rec- 
um  ;  les  Chirurgiens  qui  fuivent  les  armées  ont  remarqué  que  les  cavaliers , 
fur- tout  après  de  grandes  courfes  à  cheval  8c  fous  un  foleil  ardent  ,  étoient 
plus  fouvent  attaqués  que  les  autres  foldats  de  la  fiftule  à  l'anus  ,  &t  j'e»  ai 
vu  moi-même  un  très-grand  nombre  qui  fe  trouvoient  atteints  de  cette  ma- 
ladie. On  ne  doit  pas  être  furpris  que  les  abfcès  dont  nous  parlons  puiffent 
dégénérer  en  fiftule  ,  fi  par  une  mauvaife  honte  ,  ou  par  telle  autre  raifon  que 
ce  foit ,  on  néglige  de  les  faire  ouvrir  affez  tôt  ,  ou  d'en  procurer  prompte- 
ment  la  déteriion  ;  car  le  pus ,  en  croupiffant  dans  le  foyer  de  l'abfcès ,  ne  peut 
guère  manquer  de  ronger  la  graiffe  qui  avoifine  le  rectum ,  cet  inteftin  même, 
ainfi  que  les  parties  circonvoifines  ,  &  de  produire ,  à  force  de  creufer  dans 
tous  ces  endroits  là  ,  des  ulcères  accompagnés  de  callofités  8c  de  clapiers  ? 
pour  lefquels  on  n'aura  de  reffource  que  dans  l'opération ,  tous  les  autres  re- 
mèdes n'étant  d'aucune  utilité  ;  on  ne  peut  prouver  cela  par  un  exemple  plus 
frappant,  que  par  celui  du  Roi  de  France  Louis XIV,  qui,  après  avoir  fait 
inutilement  pendant  long-tems  l'effai  de  tous  les  remèdes  qui  lui  furent  con» 
feillés  par  les  plus  habiles  Médecins  &  Chirurgiens  de  fon  Royaume  ,  fe  vit 
enfin   forcé  de  fe  foumettre  à  l'opération  (c).  11  eft  donc  de  la  prudence  du 

(a)  Marchettis  (  lib.  de  fiftulis  )  a  vu  une  fiftule  de  l'anus  à  la  fuite  de  la  diflenterie. 

(b)  Voyez  Tuipliis ,  lib.  IV.  cap.  40. 

{c)  On  peut  lire  l'hiftoire  de  cette  cure  mémorable  dans  Dionis ,  chap.  de  la  fiftule  à 
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Chirurgien  de  recourir  très- vite  à  l'inftrument  tranchant ,  lorfqu'à  la  fuite 
d'une  inflammation  ou  d'un  abfcès  à  l'anus  ,  il  fent  extérieurement,  ou  en  paf- 
fant  le  doigt  dans  le  re£him  ,  qu'il  y  a  un  amas  de  pus  dans  le  voifinage 
de  cet  inteftin. 

V. 

Le  prognoftic  de  la  fiftule  à  l'anus  eft  d'autant  plus  fâcheux,  que  cette  Prognoftle, 
fiftule  eft  plus  profonde  &  plus  invétérée,  qu'elle  a  rongé  une  plus  grande  quan- 
tité de  la  graille  ,  de  l'inteftin  ,  &  fur-tout  du  fphinâer  de  l'anus ,  que  les  fi- 
nus  en  font  plus  multipliés  6c  plus  calleux  ,  que  le  malade  eft  plus  foible  (a), 
plus  âgé  ,  6c  d'un  mauvais  tempérament  ;  tout  cela  rend  non-feulement  la 
cure  très-difficile  ,  mais  quelquefois  même  entièrement  défefpérée.  La  fiftule 
eft  fur-tout  d'autant  plus  dangereufe  ,  que  fon  orifice  interne  s'ouvre  plus  haut 
dans  l'inteftin  re£him,  attendu  le  danger  qu'on  court  alors  de  couper  des  vaif- 
feaux  confidérables  ,  ÔC  d'exciter  des  hémorragies  mortelles  (b)  ,  par  l'impom*- 
bilité  où  l'on  fe  trouve  d "y  remédier  par  la  ligature  ,  ou  par  une  compreffion 
folide  ,  6c  par  les  ftiptiques  ,  faute  d'un  point  d'appui  qu'on  ne  peut  fe  pro* 
curer  dans  cet  endroit  là;  à  moins  donc  qu'on  ne  puifîe  atteindre  à  l'orifice  in- 
terne de  la  fiftule  en  portant  le  doigt  dans  l'anus,  on  ne  doit  pas  entreprendre 
l'opération  ,  fi  on  ne  veut  expofer  le  malade  à  périr  de  l'hémorragie  ,  Sç 
alors  il  n'y  a  ordinairement  que  peu  de  chofe  à  attendre,  ou  même  rien  du 
tout,  des  autres  fecours  de  la  chirurgie  ;  c'eft  cette  crainte  trop  bien  fon- 
dée d'une  hémorragie  mortelle  ,  qui  a  porté  Garangeot  à  vouloir  qu'on  s'abf- 
tienne  de  l'opération  ,  toutes  les  fois  que  l'orifice  interne  de  la  fiftule  n'eft 
pas  à  la  portée  du  doigt  ,  introduit  dans  le  fondement  (c)  :  bien  loin  de 
trouvera  redire  à  ce  confeil,  je  fuis  d'avis  qu'un  Chirurgien  fage  &  prudent 
ne  doit  jamais  promettre  une  guèrifon  afîurée  à  un  malade  attaqué  de  la 
fiftule  à  l'anus ,  quelques  favorables  que  foient  d'abord  les  apparences  ;  car  il 
n'eft  pas  rare  qu'après  l'opération  on  trouve  les  finus  plus  multipliés  8c  plus 
profonds  qu'on  ne  l'avoit  cru ,  &  qu'on  vienne  à  découvrir  dans  les  os  circon- 
voifins ,  la  veffie ,  l'urethre ,  ou  le  vagin  ,  des  vices  qui  n'admettent  aucune 
guèrifon  ,  ou  qui  la  rendent  du  moins  très-incertaine.  Les  abfcès  de  l'anus  qui 
font  fujets  à  de  fréquens  retours  ,  doivent  être  traités  comme  de  véritables 
fiftules,  puifqu'ils  ne  peuvent  guérir  qu'en  incifant  l'inteftin  &.  le  fphincter, 
Dans  les  femmes  enceintes  ,  on  ne  doit  entreprendre  le  traitement  de  la  fiftule 
à  l'anus  qu'après  l'accouchement  6c  les  fuites  des  couches  ;  car  Mauriceau  a 
vu  l'avortement  St  la  mort  réfulter  de  l'opération  faite  pendant  la  groftèlTe  (d), 
■i       ■  *  '        * 

l'anus,  où  l'on  verra  avec  quelle  magnificence  le  Monarque  recompenfa  les  Médecins  Ss 
îes  Chirurgiens  qui  l'avoient  foigné  pendant  fa  maladie. 

(<j)  Saviari  parle  dans  fa  50e.  obferv. ,  d'une  malade  fort  afïbiblie  qui  mourut  le  len- 
demain de  l'opération. 

(£)  Voy.  Saviard  obf.  49.  Palfin  rapporte  auffi  dans  le  XX.  chap.  de  fes  oper.  de  chir, 
un  cas  où  le  fang  ne  fortit  pas ,  à  la  vérité  ,  par  la  plaie  ,  mais  fe  répandit  dans  tout  fin. 
teftin,   ce  qui  fit  périr  le  malade. 

(c)  Voy,  fes  opér.  de  chir.  chap.  de  la  fift.  à  l'anus. 

{d)  Voy.  fa  618e.  obferv, 
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Si  la  veine  ,  l'urethre  ,  la  matrice  ,  ou  les  os  du  voifinage  fe  trouvent  rongés  ; 
le  mal  eft  ordinairement  fans  reffource  (a).  Les  fiftules  borgnes  ou  cachées , 
ont  communément  beaucoup  plus  de  peine  à  guérir  que  les  apparentes  ;  mais  fi 
la  fiftule  eft  encore  récente  ,  &  Amplement  externe,  ou  même  parfaite  ,  (  com- 
me dans  la  pi.  XXXV.  fig.  i.  C  C.  )  mais  bornée  à  ia  graifle  &  à  une  petite  por- 
tion de  l'inteftin  reftum  ,  ou  du  fphinfter  de  l'anus  ;  li  elle  n'a  gagné  encore  au- 
cune des  parties  circonvoifir.es  dont  nous  venons  de  parler  ;  fi  elle  n'a  pas  pé- 
nétré fort  profondément  ;  fi  elle  n'a  pas  beaucoup  de  clapiers  ;  fi  fes  parois 
ne  font  que  légèrement  calleufes  ;  Se  fi  enfin  le  malade  eft  d'un  bon  tempé- 
rament Se  jeune  encore ,  ou  dans  la  force  de  l'âge,  la  cure  de  la  fiftule  eft 
ordinairement  heureufe;  mais  c'eft  toujours  plus  fur  le  fer  que  fur  les  remèdes 
qu'il  faut  fonder  l'efpérance  de  la  guèrifon.  On  doit  porter  exactement  le  mê- 
me jugement  fur  les  fiftules  internes  ou  cachées  ,  dont  l'orifice  s'ouvre  non 
loin  du  fphinûer  de  l'anus  ,  comme  dans  la  fig.  i.  F  G.  On  fupporte  quelque- 
fois fans  beaucoup  d'incommodités  les  fiftules  purement  extérieures  &  peu 
confidérables  ;  St  même  lorfque  la  nature  s'y  eft  habituée  ,  elle  s'en  fert 
comme  d'un  féton  ou  d'un  cautère  pour  chafler  les  humeurs  nuifibles,  ce  qui 
préferve  de  bien  des  maladies  auxquelles  on- pouvoir,  être  fujets  auparavant, 
comme  je  l'ai  obfervé  chez  quelques  perfonnes  ,  qui  ,  malgré  cet  égoût,  font 
parvenues  à  une  grande  Se  vigoureufe  vieillefie  ;  d'où  il  s'enfuit  qu'il  vaut  mieux 
le  plus  fouvent  laitier  fubfifter  ces  fortes  de  fiftules  que  de  travailler  à  leur  guè- 
rifon, ainfi  que  nous  l'avons  déjà  remarqué  ailleurs,  en  parlant  de  la  cure  des 
anciens  ulcères.  Quand  une  fiftule  externe  ,  ou  même  un  abfcès  ,  ont  telle- 
ment ulcéré  ou  rongé  la  parois  extérieure  de  l'inteftin  rectum  ,  qu'en  paffant 
un  doigt  dans  l'anus  ôc  une  fonde  dans  la  fiftule  ,  on  trouve  cet  inteftin  fort 
affbibli ,  on  ne  peut  obtenir  la  guèrifon  du  mal ,  comme  nous  le  dirons  encore 
plus  particulièrement  dans  la  fuite  ,  qu'en  fendant  ce  même  inteftin,  ainfi  que 
fon  fphin&er  ,  dans  l'endroit  où  il  eft  dépouillé  ,  bien  que  l'ulcère  ne  l'ait 
pas  percé  dans  toute  fon  épaifieur  (b)  ;  on  pourra  au  contraire  fe  difpenfer  le 
plus  fouvent  d'incifer  le  boyau ,  fi  le  doigt  &  la  fonde  font  connoître  qu'il 
n'eft  pas  fort  affbibli  ;  quant  aux  fiftules  compliquées  du  virus  vénérien  ,  ou 
qui  en  dépendent  ,  il  n'eft  point  rare  qu'on  les  guèrifle  par  le  traitement 
mereurielj  fans  qu'il  foit  nécefiaire  de  recourir  à  l'opération  (c). 

V  I. 

Quelle  eft  la  Nous  avons  vu  jufqu'ici  quelle  eft  la  nature  Se  le  caractère  des  fiftules; 
dué  maude  nous  allons  maintenant  paner  à  la  cure  de  celles  qui  font  fufceptibles  de 
avant  Pope"-  guèrifon,  en  commençant  par  les  fiftules  parfaites  ou  complettes ,  n'étant  pas 
«non  ,  &  ia  <jouteux  que  ce  que  nous  dirons  fur  la  cure  de  ces  fiftules  ,  ne  répande  beau- 
qu'êniui don-  coup  de  jour  fur  celle  des  autres  efpèces  de  fiftules  ,  dont  nous  traiterons  en- 
ne  pour  l'o-  r ■  ■  .  vojci  (jonc  de  quelle  manière  on  procède  au  traitement  des  fiftules  de 
péisi,  '  * 


(a)  Paul  d'Egine  déclare  incurable  (  loc:  cit.  )  la  fiftule  à  l'anus  qui  perce  la  veffie  ,  ou 
qui  pénétre  dans  l'articulation  de  la  cuiffe. 

(b)  Saviard  en  a  fait  la  remarque  dans  fa  49e.  obf.  p.  231. 

(c)  Voyez  le  Dran  obf.  85. 
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la  première  dalle  :  Dès  qu'on  eft  affuré  qu'il  fe  trouve,  tant  du  côté  du  malade, 
que  de  celui  de  la  maladie  ,  les  conditions  que  nous  avons  dit  (  §  V  )  être  né- 
cefîaires  pour  pouvoir  fe  flatter  d'obtenir  la  guèrifon  de  la  Mule  ,  la  pre- 
mière chofe  qu'il  y  ait  à  faire  eft  de  préparer  convenablement  le  fujet  à  l'o- 
pération ;  ainiî  donc  ,  quelques  jours  avant  de  l'entreprendre,  on  tiendra  le 
ventre  libre  ,  8t  on  faignera  même  le  malade  fi  fes  forces  le  permettent  ; 
mais  s'il  eft  trop  foible  pour  foutenir  la  faignée  ,  loin  de  lui  tirer  du  fang 
on  le  fortifiera  ,  on  lui  fera  garder  un  régime  des  plus  exacts  8t  tel  qu'il 
convient  à  fa  fituation  ,  Se  on  lui  adminiftrera  en  même  tems  les  remèdes 
les  plus  propres  à  adoucir  Se  à  corriger  fes  humeurs  ;  enfin  deux  heures  avant 
l'opération,  on  lui  vuidera  l'inteftin  rectum  par  un  lavement  convenable,  de 
peur  que  l'amas  des  gros  excrémens  n'embarraiTe  l'opérateur  ,  ou  n'oblige  à 
défaire  trop  tôt  le  premier  appareil  ;  il  fera  bon  aum  de  faire  uriner  le  ma- 
lade immédiatement  avant  de  l'opérer,  crainte  que  la  diftenfion  de  la  vefile  ne 
l'expofe  à  être  bleffée.  Quant  à  la  fituation  du  malade  pendant  l'opération , 
elle  fera  la  même  que  celle  que  nous  avons  recommandée  ci  -  deffus  (  §  III.  ) 
pour  l'examen  de  lafiftule,  c'eft-à-dire  qu'on  le  fera  mettre  le  ventre  en  bas 
fur  le  bord  d'un  lit  ou  d'une  table ,  les  pieds  appuyant  à  terre.  Les  Anciens , 
comme  on  le  voit  par  paul  d'Egine  (a),  plaçoient  le  malade  fur  le  dos ,  8t  lui 
faifoient  fléchir  les  cuifles  ;  mais  les  Chirurgiens  François  les  plus  modère 
nés  ,  au  rapport  de  Garangeot  (b),  trouvent  que  la  fituation  la  plus  commode 
eft  celle  de  faire  avancer  le  malade  fur  le  bord  de  fon  lit  ,  les  fefles  en-de- 
hors Se  les  cuifies  un  peu  pliées  ,  comme  fi  on  vouloit  lui  donner  un  lave- 
ment ;  mais  quoique  cette  fituation  foit  quelquefois  affez  avantageufe  pour- 
l'opérateur  ,  la  pratique  m'a  préfenté  quelques  cas  où  l'état  particulier  de  la 
fiftule  ,  rendoit  la  première  fituation  préférable  pour  la  facilité  de  l'opération. 

V  I  I. 

Ayant  donc  placé  le  malade  de  la  manière  qu'on  juge  la  plus  commode  >  Cure  de 
on  fait  choix  de  l'inftrument  le  plus  convenable  pour  exécuter  l'opération  ;  ?^  com* 
les  Chirurgiens  en  ont  imaginé  un  très-grand  nombre  pour  cela  :  dès  les 
premiers  tems  ,  on  s'eft  fervi  pour  les  fiftules  à  l'anus  d'une  efpèce  particu- 
lière de  biftouri  courbe,  appelle Jyringotome  ,  du  mot  grec  fyrinx  ,  qui  figni- 
fie  flutte.  On  voit  quelques-uns  de  ces  biftouris  dans  la  XXXV.  pi.  fig.  4.  5. 
6.  ÔC  7.  A  B  défignent  le  tranchant,  Se  B  C  la  partie  obtufe  Se  déliée  ,  ou. 
le  ftilet,  qui  doit  être  flexible,  8c  DD  le  dos  arrondi  Se  convexe  de  l'inftru- 
ment. Bien  des  Chirurgiens  regardent  ces  fyringotomes  comme  inutiles  ;  mon 
expérience  m'a  cependant  convaincu  qu'on  peut  très-fouvent  en  faire  ufage 
avec  beaucoup  d'avantage  ,  fur-tout  quand  la  fiftule  n'eft  pas  bien  profonde. 
Voici  qu'elle  eft  la  façon  de  s'en  fervir  :  après  avoir  paifé  dans  l'anus  le  doigt 
indice  de  la  main  gauche  frotté  d'huile  ,  on  introduit  par  l'orifice  externe  de 
la  fiftule  l'extrémité  C  d'un  fyringotome  ,  plus  ou  moins  grand  ,  félon  que  la 
fiftule  même  a  plus  ou  moins  de  profondeur ,  Se  on  la  poufle  jufques  dans  le 


(a)  Loc.  cit. 

lb)  Op.  de  chir.  tom.  II.  pag.  340. 
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rectum  par  l'orifice  interne  de  la  fiftule ,  à  la  faveur  du  doigt  qui  eft  dans  cet 
inteftin  ,  &.  on  la  fait  fortir  par  l'anus ,  après  quoi  on  faifit  les  deux  extrémi- 
tés du  fyringotome  ,  &.  l'on  coupe  tout  ce  qui  eft  compris  entre  les  deux 
orifices  (a)  ;  le  fphin&ef  de  l'anus  fe  trouve  néceffairement  incifé  auiïi  par  ce 
moyen  ,  mais  cette  incifion  eft  toujours  fans  conféquence ,  pourvu  que  le  fu- 
jet  fe  porte  bien  d'ailleurs.  Lorfque  la  fiftule  eft  un  peu  trop  profonde  pour 
que  l'extrémité  du  fyringotome  puiffe  fortir  facilement  d'elle-même  hors  de 
l'anus,  après  avoir  parcouru  tout  le  trajet  du  canal  fiftuleux ,  on  ira  la  cher- 
cher avec  le  doigt  introduit  dans  l'inteftin  rectum ,  ôt  en  la  recourbant ,  on 
l'amènera  hors  du  fondement ,  enfuite  de  quoi  on  fera  l'incifion  de  l'inteftin 
de  la  manière  dont  nous  venons  de  le  dire.  Mais  comme  la  partie  fupérieure 
de  l'orifice  interne  de  la  fiftule  eft  ordinairement  calleufe  ,  Se  qu'elle  n'eft 
pas  comprife  dans  l'incifion  ,  par  la  méthode  qui  vient  d'être  décrite  ,  non- 
feuiement  elle  ne  pourra  pas  fe  réprendre  avec  les  autres  parties  ,  mais  don- 
nera encore  facilement  occafion  à  une  nouvelle  fiftule ,  il  faut  néceffairement 
percer  l'inteftin  avec  la  pointe  du  fyringotome ,  deux  ou  trois  lignes  au-deffus 
du  trou  fiftuleux,  au  moyen  de  quoi  ce  trou  fe  trouvera  fendu  dans  fa  totalité; 
ii  on  a  négligé  cette  précaution  immédiatement  après  l'opération  ,  ou  fi  l'hé- 
morragie s'y  oppofe ,  on  incifera  féparement  quelques  jours  après,  avec  des 
cizeaux  ,  la  callofité ,  ou  on  l'emportera  en  entier  comme  dans  l'opération  du 
bec- de-lièvre. 

VIII. 

înfhumens      Quelques  Chirurgiens  penfent  que  le  biftouri  courbe   &   moufle  ,   qui  eft 
derne^ont0"  §rav^  P1,  ^  %•  3/  ou  te^  autre  Semblable  ,  eft  d'un  ufage  beaucoup  plus  com- 
coumme  de  mode  pour  l'incifion  des  fiftules  à  l'anus  ,  que  celui  de  tous  les  fyringotomes 
fe  fervir  dans  dont  nous  venons  de  parler,  à  caufe  de  fon  manche  ,  qui  eft  d'un  très -grand 
esttefiilule.  avantage  pour  1  operateur  ;  8c  il  s  en  faut  bien  que  je  rejette  ce  fennment; 
mes  propres  expériences  ,   ôC  celles  d'autres  Praticiens  ,   m'engagent  au  con- 
traire à  donner  la  préférence  à  ce  biftouri ,   dans   toutes  les  fiftules  qui  n'ont 
que  peu  de  profondeur  ;  car  outre  que  je  m'en  fuis  fervi  moi  -  même  fort  heu- 
reufement  dans  quelqu'unes  de  ces  fiftules  ,  les  Chirurgiens  François  qui  opé- 
rèrent autrefois  Louis  XIV.  avec  un  fuccès  fi  brillant  de  celle  dont  il   étoit 
attaqué  ,  fe  fervirent   auffi  d'un  biftouri  tout  pareil  ,    fi  ce  n'eft   qu'il  étoit 
muni  d'un  bouton  à  fa  pointe,  ce  qui  n'eft  point  néceffaire  ;  ils  donnèrent  à 
ee-biftouri  le  nom   de   biftouri  royal  ,   à  raifon  de   la  perfonne  fur  laquelle 
ils  l'employèrent  ;   mais  je  ne  voudrais  point  qu'on   fe  fervît  indiftinftement 
de  ce  biftouri ,    non  plus  que  du  nôtre  ,   dans  toutes  les  fiftules ,  parce  qu'ils 


(à)  Plufieurs  prétendent  ,  avec  Albucafu  (  part.  II.  chap.  80  )  &c  autres  Anciens ,  que 
la  fe&ion  du  fphindtcr  de  l'anus  eft  nécelî'airement  fuivie  de  rimpoffibilité  de  retenir  en- 
fuite  les  excrémens;  £c  ils  ordonnent  en  conféquence  de  l'éviter;  mais  l'expérience  a  fait 
ronnoître  qu'on  peut  incifer  le  fphinfter  de  l'anus  non-feulement  une  fois,  mais  plufieurs 
fans  inconvénient,  file  befoin  l'exige  ,  &  fi  la  perfonne  jouit  d'une  bonne  fanté ,  à  fa 
fiftule  près  5  &  fi  l'incommodité  qu'on  craint  de  la  feflion  du  fphinfter  ,_  a  réellement  lieu 
quelquefois  après  l'opération  de  la  fiftule  ,  il  faut  plutôt  s'en  prendre  à  la  maladie  même 
qui  a  rongé  Se  détruit  une  partie  de  ce  mufcle» 
j  ne 
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ne  conviennent  ni  l'un  ni  l'autre  à  celles  dont  l'orifice  fe  trouve  fort  haut. 
On  doit  donc  fçavoir  gré  à  M.  BaJJîus ,  célèbre  Profelïeur  de  chirurgie 
à  Halle  ,  de  nous  avoir  donné  dans  fa  diîTertation  de  la  fiftule  à  l'anus  (a) , 
la  defcription  d'un  nouveau  biftouri  ,  qu'on  m'a  dit  être  de  l'invention  d'un 
habile  Chirurgien  de  Strasbourg  nommé  le  Maire  ,  biftouri  dont  la  pointe 
eft  terminée  par  un  ftilét  ou  fonde  d'argent  longue  Se  flexible  (  voy,  pi. 
XXXV.  fig.  8.  ).  On  introduit  le  bout  ou  la  tête  de  cette  fonde  C  dans  la 
fiftule  ,  de  la  manière  dont  nous  l'avons  expliqué  au  paragraphe  précédent, 
&.  après  lui  avoir  fait  parcourir  toute  l'étendue  du  finus ,  on  le  retire  par  l'a- 
nus ;  St  l'on  trouve  beaucoup  plus  de  facilité  quelquefois  à  incifer  par  fon 
moyen  les  parties  comprifes  entre  les  deux  orifices  de  la  fiftule  ,  que  par 
aucun  des  inftrumens  dont  nous  avons  déjà  parlé.  On  peut  fe  fervir  encore 
utilement  dans  la  même  vue ,  du  biftouri  fyringotome  répréfenté  pi.  XXXV. 
fig.  3.  que  Garangeot  a  décrit,  mais  dont  il  n'a  fait  graver  qu'une  partie  à 
la  page  337.  du  premier  tome  de  fon  traité  des  inftrumens  de  Chirurgie. 
La  manière  dont  on  s'en  fert  eft  exactement  la  même  que  celle  des  fyrin- 
gotomes  précédens  ;  Se  du  refte ,  l'efpèce  de  manche  recourbé  E  E  qu'on  y 
a  joint  ,  fait  qu'on  peut  le  faifir  avec  plus  de  force  ,  ôc  qu'on  a  moins  de 
peine  à  incifer  les  parties  ;  mais  fon  bec  C  D  m'a  paru  trop  long  &  in- 
commode, c'eft  pourquoi  j'en  ai  fait  fabriquer  un  autre  dont  le  bec  ne  s'étend 
pas  plus  loin  que  la  lettre  F,  6c  avec  lequel  j'ai  eu  plus  de  facilité  à  opé- 
rer. Au  furplus ,  quel  que  foit  l'inftrument  dont  on  a  fait  ufage,  dès  que  l'o- 
pération eft  achevée ,  on  panfe  la  plaie  avec  de  la  charpie  féche  Se  des  com- 
preiîes  ,  qu'on  maintient  en  place  par  le  bandage  en  T  ;  dans  les  panfemens 
fuivans  ,  on  confirme  infenfiblement  les  callolités  ,  au  moyen  d'un  digeftif 
où  l'on  mêle  quelque  médicament  rongeant  ,  &  nommément  le  précipité 
rouge  ,  après  quoi  on  ne  penfe  plus  qu'à  confolider  la  plaie  avec  le  baume 
de  copahu ,  ou  tel  autre  baume  vulnéraire. 

I  X. 

Il  y  a  des  Chirurgiens  qui,  au  lieu  du  fyringotome  ou  des  biftouris  dont  Autres mê- 
nous  venons  de  parler  ,  paffent  par  l'orifice  extérieur  de  la  fiftu'e  jufques  tiv°cs" 
dans  l'inteftin  ,  à  travers  le  trou  fiftuleux  dont  il  eft  percé  ,  une  fonde  ou 
ftilet  d'argent  flexible  ,  qu'ils  font  fortir  enfuite  par  l'anus  ,  en  le  recour- 
bant avec  le  doigt  indice  introduit  dans  le  fondement  ;  lorfqu'on  a  amené 
une  partie  du  fil  ou  du  ftilet  hors  de  ce  dernier  (  voy.  pi.  XXXV.  fig.  1.  D  D  ), 
on  en  faifit  les  deux  extrémités  H  H  ;  on  tire  doucement  à  foi  toutes  les  chairs 
comprifes  entre  C  C  ,  B  ,  E  ,  &  on  les  emporte  avec  un  biftouri  courbe,  ou 
des  cizeaux  propres  à  cet  ufage.  Quoique  cette  méthode  foit  de  la  plus  grande 
ancienneté ,  ayant  été  décrite  par  Paul  Eginette  (b) ,  Garangeot  en  relevé  fi 
fort  les  avantages  ôc  la  facilité  ,  qu'il  la  préfère  à  toutes  les  autres  ,  &.  qu'il 
la  croit  capable  de  prévenir  à  coup  fur  le  retour  de  la  fiftule  ;  mais  quelque 
cas  que  je  faiTe  de  cette  ancienne  méthode  ,  je  ne  vois  pas  bien  clairement 


(a)  Publiée  à  Halle  en  17 18. 
(i)  Loc.  cit. 

Tom.  H.  V  v  v 
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encore  fur  quel  fondement  Garangeot  lui  attribue  cette  dernière  prérogative  , 
préférablement  à  toutes  les  autres.  Quelques  -  uns  ,  après  avoir  fait  paffer  le 
ftilet  d'argent  par  les  deux  orifices  de  la  fiftule  ,  Se  en  avoir  formé  une  an- 
fe  ,  en  amenant  une  de  fes  extrémités  hors  du  fondement ,  ne  fe  contentent 
pas ,  comme  dans  les  méthodes  décrites  jufqu'ici ,  de  fendre  les  parties  comprifes 
dans  cette  anfe,  ils  coupent  avec  le  biftouri  toute  la  circonférence  calleufe  de  la 
fiftule,  6c  emportent  ainfi  toute  la  calloiité,  conjointement  avec  la  portion  du 
fphincfer  qui  y  répond,  ce  qui  rend,  difent-ils  ,  la  cure  plus  fùre  St  moins 
fujette  à  récidive  ;  mais  cette  manière  d'opérer  eft  plus  longue  Se  plus  dou- 
loureufe  :  d'autres  introduifent  dans  l'inteftin  par  les  deux  orifices  de  la  fiftule, 
une  fonde  d'argent  flexible  Se  crénelée  (  pi.  I.  lett.  M ,  ou  pi.  XXXV.  fig.  z.  ), 
Se  après  l'avoir  fait  fortir  par  l'anus ,  ils  incifent  avec  un  biftouri  ou  des  ci- 
zeaux  convenables ,  tout  ce  qui  fe  trouve  fur  la  rainure  de  la  fonde.  Quel- 
ques Modernes  préfèrent  cette  dernière  façon  d'opérer  aux  deux  autres , 
lorfque  le  trou  fiftuleux  de  l'inteftin  fe  trouve  fort  haut  ;  mais  j'ignore  la  rai- 
fon  de  cette  préférence.  Au  furplus,  quelle  que  foit  la  méthode  dont  on  s'eft 
fervi ,  on  a  toujours  befoin  d'ufer  de  beaucoup  de  prudence  St  de  ménage- 
ment pour  ne  pas  ouvrir  les  grandes  ramifications  des  vaiffeaux  fanguins  qui 
rampent  en  cet  endroit  du  rectum,  comme  il  arrive  quelquefois  dans  les  fiftu- 
les  qui  ont  beaucoup  de  profondeur ,  8c  afin  d'éviter  les  hémorragies  dan- 
gereufes  St  peut-être  mortelles,  qui  feroient  la  fuite  de  cette  ouverture  (a), 
après  l'opération ,  la  première  chofe  qu'on  ait  à  faire  ,  eft  de  bien  nettoyer 
la  plaie  de  tout  le  fang  qui  s'y  trouve  ,  St  de  chercher  enfuite  s'il  n'y  refte- 
roit  pas  par  hazard  quelque  clapier  8t  des  chairs  calleufes  ou  corrompues  ; 
dans  le  premier  cas ,  après  avoir  introduit  dans  le  finus  le  doigt  ou  la  fonde , 
on  coupera  avec  les  cizeaux  ou  le  biftouri  toutes  les  parties  qui  le  recou- 
vrent (b) ,  afin  d'en  mettre  bien  le  fond  à  découvert ,  St  de  pouvoir  en  pro- 
curer parfaitement  la  déterlîon  ;  on  emporte  enfuite  avec  le  même  infiniment 
8t  autant  qu'on  peut  le  faire,  tout  ce  qu'il  y  a  de  calleux  ou  de  vicié  ,  ou  l'on 
y  fait  du  moins  de  très  -  nombreufes  fcarifications  ;  on  procure  par  ce  moyen 
une  fuppuration  prompte  8c  copieufe  ,  St  l'on  a  après  beaucoup  plus  de  fa- 
cilité à  détruire  peu-à-peu ,  à  l'aide  des  cathérétiques  St  des  dérerfifs ,  toute 
la  callofité  ou  la  pourriture  qui  peuvent  être  reftées  :  mais ,  pour  dire  nette- 
ment ce  que  je  penfe  fur  cette  matière  ,  on  accélère  Se  on  favorife  extrê- 
mement la  déterfion  ÔC  la  réunion  de  la  plaie,  fi  on  emporte  incontinent  avec 
les  cizeaux  ou  le  biftouri,  toute  la  graiffe  endurcie  ou  corrompue  qui  fe  trouve 
dans  le  trajet  de  la  fiftule  ;  quant  à  ce  qui  regarde  les  panfemens  St  le  refte 
de  la  cure ,  nous  en  parlerons  ci-après  plus  en  détail, 


(a)  Comme  l'atteftent  Saviard  obf.  49.  &  Palfin  oper.  de   chir.  chap.  XX. 

lb)  La  mauvaife  humeur  ou  la  timidité  du  malade  ,  ne  permettent  pas  toujours  qu'on 
fjfle  d'abord  après  l'opération  l'ouverture  des  clapiers  ;  la  plupart,  comme  je  l'ai  vu 
dans  ma  pratique  ,  fe  refufent  à  toute  nouvelle  perquifuion  &.  incifion  ,  enforte  qu'on 
eft  ob'igé  de  les  remettre  à  une  autre  fois ,  &  de  procéder  tout  de  fuite  à  l'applica- 
tion de  l'appareil  ;  l'état  de  foiblelîe  où  le  malade  peut  fe  trouver  réduit ,  Se  la  grande 
quantité  de  fang  qu'il  a  perdu  ,  peuvent  encore  nous  forcer  à  prendre  ce  parti, 
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X. 

M.  Runge  ,    célèbre    Chirurgien  de   Brème  ,  dans  le  féjour  que  je  fis  dans  MMlthotiedc 
Cette  ville  pour  y  opérer  quelques   calculeux ,  me  parla  d'une  autre  méthode     '    U"SC' 
pour  faire  l'opération  de  la  fiftule  à  l'anus  ,  qu'il  exécute  avec  des  inftrumens 
particuliers  qu'il  a  imaginés  ,  8c  dont  je  n'ai  vu  encore  nulle  part  la  defcription  : 
ces  inftrumens  font  au  nombre  de  trois  ;  le  premier  eft  une  fonde  de  fer  ou 
d'argent  crénelée ,  dont  on  voit  le  profil  pi.  XXXV.  fig.  9.  ;  elle  a  un  manche 
C  D  qui  eft  recourbé  en  E  ,  de  façon  à  faire  un  angle  obtus  avec  la  fonde  ; 
la  rainure  de   celle-ci  eft  vue  de  front  dans  la    figure   10.  Le  fécond  infini- 
ment eft  un  tuyau  ,  aufiî  de  fer  ou  d'argent  (  fig.  n.  AB  )  ,  pourvu    d'un 
manche  femblabîe  à  celui  de  la  fonde  ,  8c  formant  pareillement  un  angle  ob- 
tus ,  mais  dans  un  fens  contraire,  comme  on  le  voit  dans  la  planche  figure  n. 
La  fig.   iz.  montre  la  cavité  du  tuyau   en  face  ou  directement.  Le  troifième 
infiniment  enfin  ,  eft  un   petit  biftouri  droit,  étroit,  long  Se  fort  acre  ,  re- 
préfenté  par  la  fig.   13.  Voici  maintenant  de    quelle  manière  on  procède  à 
l'opération  dans  la  méthode  dont  nous  parlons.  Suppofons  que  la  fiftule  foit 
au  côté  gauche  de    l'anus  ,   comme  dans  la  fig.  1.  lett.  C  C  ,  on  introduit 
tout  doucement  dans  l'inteftin  recuim  le  tuyau  A  B  fig.  1 1.  après  l'avoir  plongé 
d'abord  dans  de  l'eau  chaude  8c  graille  enfuite  avec  de  l'huile  ,  8c  l'on  en  fait 
tenir  le  manche  à  un  aide   prudent   8c  entendu  :  pendant  cela  le    Chirurgien 
pouffe  dans  la  fiftule  ,  comme  nous  l'avons  dit,  la  fonde  crénelée  fig.  9  ,  échauf- 
fée auflî  avec  de  l'eau  chaude  8c  ointe  d'huile  ,  8c  la  fait  paffcr  obliquement 
partout  le  trajet  du  finus ,  8c  enfin  par  l'orifice  interne  de   la  fiftule  CC,  de 
façon  que  fa  pointe  ou  fon  extrémité  A  entre  dans  la  cavité  du  tuyau  fig.  ri, 
Se  s'y  fixe  folidement,   ce  dont  on  peut  s'afilirer  par   le  taft,  par  l'ouie,  &C 
par  i'introdu&ion  du  doigt  dans  l'anus.  Tout  cela  étant  convenablement  exé- 
cuté ,  le   Chirurgien  prend  avec  la  main  gauche  le  manche  de  la  fonde  ,   Si" 
avec  la  droite  il  pouffe  le  biftouri  fig.  13.  par  fa    crénelure    à    travers   l'o- 
rifice interne  de   la  fiftule  CC,  jufques    dans  la  cavité  du  tuyau  fig.  11.  8c 
fend  ainfi  tout  le  canal  fiftuleux ,  depuis  la  partie  interne  de  l'inteftin  jufqu'à 
l'extérieure  ou  à  l'anus;  cela  fait  ,  on  bande,  on  déterge,  Se  on  conduit  la 
plaie  à  cicatrice  ,  comme  nous  l'expoferons  ci-après.  Cette  méthode  paroît  de- 
voir être  employée  de  préférence  aux  antres ,  pour  les   fiftules  qui  ont  une 
certaine  profondeur  ,  parce  qu'il  eft  très-difficile  ,  8c  quelquefois  même   abfo- 
lument  impofTible  dans   ces   fortes  de  fiftules  ,   de   pouvoir  recourber  l'ex- 
trémité  du  fyringotome  ou  du  ftilet  ,  de  façon  à  les  faire  fortir    par  l'anus 
fans    déchirer   l'inteftin  ,    8c  qu'on  ne  fçauroit  même  quelquefois  en  venir  à 
bout ,  de  quelque  manière  qu'on  s'y  prenne.  Mais  on  doit  éviter  avec  grand 
foin  que  le  biftouri  n'abandonne  la    gouttière  du  tuyau  ,    ce  qui  expoferoit 
l'inteftin  Se  les   parties  circonvoifines  à  des  bleffures  très-graves  ;  c'eft  pour 
prévenir  cette  dangereufe  déviation  qu'on  a  fait  faire  ce  tuyau  il  large.  Si  la 
fiftule  occupoit  le  côté  droit  de  l'anus  ,  il  eft  fenfible  qu'on   devroit  conduire 
les    inftrumens    d'une    manière   toute  oppofée  à   celle  que  nous    venons  de 
décrire.    D'autres   Chirurgiens  fe  font  fervis  d'un  tuyau    droit   ,  à  peu  près 
femblabîe  à   celui  de  Mt  Runge ,  qu'ils  introduifoient  dans  l'anus  ,  8c  fur  le- 

V  v  v  ij 
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quel  ils  ouvraient  enfuite  la  fiftule  avec  un  biftouri  droit  ou  courbe  (a)  ;  je 
me  fouviens  que  feu  M.  Raw  nous  recommandoit  cette  manière  d'opérer  dans 
fes  démonftrations.  Mais  l'angle  que  font  les  inftrumens  de  M.  Runge  avec 
leur  manche  ,  Se  la  courbure  qui  en  réfulte  ,  donnent  plus  de  facilité  au  Chi- 
rurgien de  diriger  fon  biftouri ,  Se  d'éviter  par  conféquent  la  Jézion  de  toutes 
les  parties  qui  doivent  être  ménagées  ;  je  crois  donc  que  ces  inftrumens  mé- 
ritent la  préférence  fur  tous  ceux;  qu'on  a  connu  jufqu'ici ,  pour  faire  l'opéra- 
tion de  la  fiftule   à  l'anus. 

X  I. 

Cure  de  la  Si  la  fiftule  eft  Amplement  extérieure  ,  récente  Se  bornée  à  la  peau  Sf. 
fiftule  exter-  ^  ja  graiire  ^  fans  que  l'inteftin  ni  fon  fphin&er  foient  endommagés,  voici 
durable,  '  quelle  eft  la  conduite  qu'il  faut  tenir  en  pareil  cas.  Premièrement ,  li  l'orifice 
de  la  fiftule ,  comme  il  arrive  fouvent ,  n'eft  pas  affez  ouvert ,  on  travaillera 
à  l'agrandir  peu- à -peu  autant  qu'il  le  faut  ,  avec  de  l'éponge  préparée,  la 
racine  de  gentiane ,  ou  tel  autre  dilatant  de  cette  nature  ,  après  quoi  on  dé- 
truira la  callofité  par  le  moyen  des  cauftiques  ,  8c  l'on  amènera  la  plaie  à 
guèrifon  ,  comme  nous  l'avons  enfeigné  en  donnant  la  cure  générale  des 
fiftules  dans  la  première  partie  de  cet  ouvrage  :  il  vaut  quelquefois  mieux  , 
fuivant  le  confeil  de  Paul  Eginette  (b) ,  dilater  d'abord  l'orifice  de  la  fiftule 
avec  le  biftouri  ;  Se  c'eft  le  feul  parti  qu'il  y  ait  à  prendre  ,  lorfque  l'éponge 
préparée  ne  peut  pas  le  dilater  affez  pour  laiffervoir  le  fond  delà  fiftule  ;  après 
qu'on  l'a  bien  mis  à  découvert  au  moyen  du  biftouri,  Se  qu'on  aura  enlevé 
la  callofité ,  on  remplira  la  plaie ,  en  premier  appareil ,  avec  de  la  charpie 
feche  ,  afin  de  la  tenir  toujours  fuffifamtnent  dilatée  ;  à  la  levée  de  ce  pre- 
mier appareil ,  on  ouvrira  les  finus  ou  les  clapiers  ,  fi  on  en  découvre  de  nou- 
veaux, Se  dans  les  panfemens  fuivans  ,  on  emportera  toutes  les  chairs  calleu- 
fes  ou  autrement  viciées,  qui  peuvent  refter  encore,  en  fe  fervant  pour  cela 
des  cizeaux  ou  du  biftouri ,  ou  bien  des  efearrotiques  ,  parmi  lefquels  le  pré- 
cipité rouge,  tient  le  premier  rang.  Monnicr  prétend  (c)  qu'il  n'y  en  a  pas  de 
plus  efficace  Se  de  plus  puiffant  que  l'onguent  des  apôtres  ;  je  préfère  cepen- 
dant encore  le  précipité  rouge  à  cet  onguent.  Après  avoir  ainfi  bien  enlevé 
tout  ce  qui  eft  gâté,  on  panfe  enfuite  la  plaie  avec  l'onguent  digeftif,  au- 
quel on  mêle  de  l'huile  d'œuf,  ou  avec  le  baume  de  copahu ,  Se  l'on  con- 
tinue à  la  bander  d'une  manière  convenable.  Enfin  ,  s'il  ne  fe  préfente  plus  au- 
cun clapier  caché  5  fi  la  fanie  prend  infenfiblement  la  confiftence  Se  l'odeur  d'un 
pus  épais  Se  louable  ;  s'il  fe  forme  de  bonnes  chairs  fermes  Se  grenues ,  il 
paroît  qu'on  n'a  plus  rien  à  faire  pour  terminer  parfaitement  la  cure ,  que  de 
panfer  chaque  jour  la  plaie  qu'on  veut  conduire  à  cicatrice,  avec  un  baume 
vulnéraire  ,  l'eau  de  chaux  ou  l'efprit  de  vin ,  Se  finalement  avec  la  charpie 

^    t  — ^— — — — — — — — — — — ^—^— — — ^^—~ 

(a)  Voy.  à  la  page   188  des  oper.  de  chir.  de  Maffier  la  figure  d'un  tuyau  de  cette  ef- 

pèce  ,  mais  qui  eft  cependant  bien  différente  de  celle  de  M.  Runge. 
(J>)  Loc.  cit. 
(c)  Dans  un  traité  particulier  fur  la  fiftule  à  l'anus  (  pag.  13t.),  où  il  fait  de  grands 

éloges   d^s  cathérétiques. 
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feche.  Il  arrive  Quelquefois,  comme  je  l'ai  déjà  dit ,  8c  comme  j'ai  eu  occa- 
fipn  de  l'obferver',  qu'à  la  place  de  l'orifice  extérieur  de  la  fiitule ,  on  n'ap- 
perçoit  qu'un  léger  tubercule  ,  dans  lequel  on  découvre,  avec  plus  ou  moins 
de  difficulté  ,  en  y  regardant  très-attentivement ,  un  très-petit  trou  ,  qui  eii 
comme  l'entrée  ou  l'iffue  de  la  fiitule  ;  en  pareil  cas  je  commence  par  cou- 
per le  tubercule  avec  des  cizeaux  ,  &  ayant  par  ce  moyen  mis  plus  à  décou- 
vert le  finus  fiftuleux  ,  je  l'agrandis  enfuite  ,  je  l'incife  6c  le  guéris  de  la 
manière  dont  on  vient  de  l'expliquer. 

XII. 

Si  la  fiftule  extérieure  a  pénétré  fi  profondément ,  qu'elle  attaque  le  fphinc-  c.Cure  de  Ia 
ter  de  1  anus ,  ou  linteftin  même ,  ou  bien  encore  qu  elle  ait  beaucoup  creufe  ns  pius  gra-, 
dans  les  parties  circonvoifines ,  au  point  que  l'inteftin  fe  trouve  extrêmement  ve« 
aminci ,  on  ne  peut  prefque  jamais  fe  flatter ,  comme  j'en  ai  déjà  fait  la  re- 
marque ,  d'obtenir  une  cure  radicale  ,  qu'on  ne  fe  détermine  à  percer  Se  à 
fendre  l'inteftin  re&um  en  même  tems  que  fon  fphin&er,  Se  c'eft  à  quoi  on 
n'a  pas  de  peine  à  réuffir  en  s'y  prenant  de  la  manière  que  voici  :  après  avoir 
fitué  convenablement  le  malade  8c  introduit  doucement  le  doigt  dans  le  rec- 
tum ,  on  pouffera  par  l'orifice  extérieur  de  la  fiftule  jufques  dans  fon  fonds 
St  vers  l'inteftin,  l'un  des  fyringotomes  repréfentés  pi.  XXXV  ,  ôc  fur-tout  un 
fyringotome  qui  ait  une  tête  ,  comme  celui  de  la  fig.  5.,  l'éguille  fig.  2., 
ou  bien  enfin  un  ftilet  ou  une  fonde  d'argent  flexible  8c  point  trop  obtufe , 
avec  laquelle  on  percera  la  parois  de  l'inteftin,  dans  l'endroit  où  la  tête  delà 
fonde  rencontrera  le  doigt  indice  introduit  dans  l'anus  (a)  ,  prenant  garde 
bien  foigneufement  de  ne  pas  bleffer  l'inteftin  dans  aucun  autre  endroit,  8t 
moins  encore  la  veflîe.  Lorfque  la  fonde,  ou  tel  autre  infiniment  dont  on  a 
,pu  fe  fervir  ,  a  percé  le  rec~tum  ,  il  faut  avec  un  doigt  introduit  qu'on  paffe 
dans  cet  inteftin  ,  en  recourber  ÔC  en  diriger  l'extrémité  de  façon  qu'elle  puiffe 
fortir  par  l'anus  ,  après  quoi  on  achèvera  l'opération  comme  nous  l'avons  ex- 
pofé  aux§§  VII.  VIII.  Se  IX  ,  ce  qui  changera  cette  fiftule  imparfaite  en  une 
fiitule  parfaite  ou  complette.  Enfin,  fi  la  fiftule,  quoique  voifine  de  l'anus  5 
ne  fe  porte  pas  vers  l'inteftin ,  mais  rampe  fous  la  peau  du  côté  du  périné , 
ou  vers  l'un  des  côtés  du  fondement ,  ce  qu'il  y  a  de  mieux  Se  de  plus  fim- 
ple  à  faire,  eft  de  l'ouvrir  dans  toute  fon  étendue  ,  avec  un  biftourî,  les  ci- 
zeaux, ou  le  fyringotome ,  afin  d'en  bien  découvrir  le  fond,  &C  de  déterger  &£ 
confolider  enfuite  la  plaie,  comme  nous  l'avons  dit  ci-deffus.  On  peut  encore 
fe  fervir  utilement  pour  opérer  ces  fiftules ,  fur-tout  fi  les  autres  inftrumens  dont 
nous  avons  parlé  jufqu'ici  ne  s'y  trouvent  pas  propres  ,  8c  plus  encore  fi  la 
fiftule  eft  un  peu  profonde ,  du  tuyau  repréfenté  pi.  XXXV.  fig.  1 1 . ,  ou  de 
tel  autre  femblable  ,  qu'on  introduira  dans  l'anus  de  la  manière  dont  nous 
l'avons  expôfé  ci-deffus,  Se  fur  lequel  on  fendra,  le  .-finus- d'un 'bout  à  l'autre 
avec  }e  biftouri  fig.  13  ,  en  ufant  de.  beaucoup  de  circdnfpeâioh  ,  afin  "de 
ne  couper  que  les  parties  qui  doivent  lfêtre. 


(a)  Paul  d'Epine   connoiffoit  &  a  décrit  cette  manœuvre  jans»leççlEQttncit&ob  i  ; 
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XIII. 

Cure  des  fif.      La  fiftule  borgne  &  interne,  constitue  une  rroifîème  efpèce  de  fiftules  â 
tuies  borgnes  l'anus  ;  comme  elle  n'a  point  d'ouverture  à  l'extérieur,  on  ne  peut  guère  Dar- 

eu  internes.  ■     \    ,  *    ■  i  ,      ,  . ,,         .    r  „       ?  r    . 

venir  a  la  guenr  qu  en  y  en  pratiquant  une  avec  le  biftouri  ,  afin  de  pouvoir 
enfuite  ouvrir  tous  les  finus ,  qui  ne  pourraient  être  apperçus  fans  cette  incifion 
préliminaire  :  l'endroit  où  il  convient  de  la  placer  nous  eft  indiqué  communé- 
ment par  quelque  petite  tumeur  extérieure  ,  une  dureté ,  de  la  douleur ,  ou 
une  rougeur  qui  femanifeftent  dans  le  voih'nagedu  fondement,  fur-tout  fi  onfent 
avec  le  doigt  un  certain  vuide  fous  la  peau  ,  &L  l'amas  d'une  matière  corrom-- 
pue  ,  comme  dans  les  abfcès  :  dès  qu'on  s'eft  affuré  du  lieu  précis  où  il  faut 
incifer  extérieurement ,  après  avoir  placé  Se  fait  afïujettir  le  malade  ,  comme 
on  l'a  dit  plus  haut ,  on  incifera  avec  le  biftouri  la  tumeur  placée  au  côté  de 
l'anus ,  jufqu'à  la  cavité  de  la  fiftule  ;  ou  fi  l'on  veut  procéder  encore  avec 
plus  de  circonfpeclion  ,  on  foulevera  avec  un  doigt  introduit  dans  l'anus  la 
partie  malade  &L  la  tumeur  qu'elle  renferme ,  Se  on  l'ouvrira  enfui  te  autant 
qu'on  le  jugera  nécefiaire,  avec  un  biftouri  ou  une  grande  lancette  ,  au  moyen 
de  quoi  la  fiftule,  de  borgne  ou  imparfaite  qu'elle  étoit,  deviendra  une  fiftule 
complette  ou  parfaite  ,  ce  qui  en  facilitera  beaucoup  la  guèrifon  ;  cela  fait , 
on  agrandira  encore  la  plaie  avec  un  biftouri  ou  deseizeaux,  auxquels  le  doigt 
ou  une  fonde  crénelée  ferviront  de  conducteur  ,  8C  lorfqu'elle  fera  fuffifam- 
ment  dilatée  ,  on  la  remplira  de  charpie  feche  ,  fur  laquelle  on  appliquera  des 
compreffes  Se  un  bandage  convenable  ;  à  la  levée  de  ce  premier  appareil  , 
on  dilatera  de  nouveau  la  plaie ,  s'il  en  eft  befoin  ,  &  après  avoir  cherché 
avec  foin  s'il  ne  refteroit  pas  encore  intérieurement  quelque  finus  caché  ,  ou 
de  mauvaifes  chairs  ,  on  fendra  l'inteftin,  6c  l'on  fe  conduira  dans  le  refte  de 
la  cure  ,  fuivant  la  méthode  preferite  ci-dertus  pour  les  fiftules  complettes  (a). 

X  I  V. 

Autres  pro-  Si  les  indices  dont  nous  venons  de  parler  manquent  entièrement ,  ou  ne  fuftî- 
eédés  pour  fent  pas  pour  diriger  l'incifion  extérieure ,  Se  qu'en  introduifant  le  doigt  dans 
S"*»' «es fif-  l'anus  ,  on  s'apperçoive  cependant,  à  l'aide  du  fpeculum  ani  (  pi.  XXXIV.  fig. 
15.),  ou  fans  lui,  que  l'inteftin  eft  percé  intérieurement  d'un  trou  fiftuleux  , 
on  s'y  prendra  de  la  manière  fuivante  pour  faire  l'opération  :  on  commencera 
par  introduire  jufques  dans  l'orifice  interne  de  la  fiftule  G  fig.  1.  à  la  faveur 
du  doigt  indice  de  la  main  gauche ,  paffé  dans  le  fondement ,  8c  du  fpeculum 
ani  ,  s'il  a  été  nécefiaire  de  s'en  fervir  pour  découvrir  cet  orifice  ,  la  partie 
recourbée  6c  longue  d'un  à  deux  pouces  A  (  pi.  XXXV.  fig.  14.  )  d'un  gros 
fil  ou  ftilet  d'argent  flexible  (vqy.pl.  XXXV.  fig.  14.);  cela  fait,  on  prend 
avec  la  main  droite  le  ftilet ,  près  de  fon  autre  extrémité  B  ,  ôc  on  s'en  fert 
de  manière  à  faire  prononcer  par  l'extrémité  recourbée  A  aux  environs  de 
l'anus  ,  une  efpèce  de  faillie  qui  fe  rende  fenfible  au  tact  ou  à  la  vue ,  dans 
l'endroit  défigné  par  la  lettre  F  ;  le  Chirurgien  faifit  enfuite    le   ftilet  d'ar- 

(a)  On  peut  voir  dans  la  8*.  obf.  de  M.  le  Dran ,  le  cas   d'une  fiftule  de    Pefpèce  de 
Selles  dont  nous  parlons  5  &  qui  fut  guérie  à  peu  près  de  la  même  menière. 
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gent  près  de  fon  extrémité  B  avec  la  main  gauche  ,  6c  avec  la  droite  il 
incife  ,  au  moyen  d'un  biftouri ,  la  partie  voifine  de  l'anus  ,  légèrement 
foulevée  par  la  portion  recourbée  du  ftilet,  jufqu'à  ce  que  cette  portion  pa- 
roiffe  à  découvert  dans  la  plaie  ,  après  quoi  on  l'en  fait  fortir ,  &  en  la  re- 
courbant encore  davantage  ,  on  embroche  ,  pour  ainfï  dire  ,  la  fiftule  ,  Se  on 
coupe  en  la  tirant  un  peu  à  foi ,  toutes  les  parties  comprifes  dans  l'anfe  for- 
mée par  le  ftilet.  Au  furplus ,  il  ne  feroit  peut-être  pas  hors  de  propos  dans 
ces  fiftules  borgnes  peu  profondes  ,  mais  voifines  de  l'anus  ,  de  fe  fervir,  au 
lieu  du  ftilet  flexible  dont  nous  venons  de  parler ,  de  quelqu'un  des  fyrin- 
gotomes  repréfentés  pi.  XXXV. ■  fig.  3. .4.  5.  6.  &  7.  dont  la  courbure  eft 
très-propre  à  faire  découvrir  la  fiftule   8ç  à  diriger  l'inciiïon, 

X  V. 

De  quelque  méthode  dont  on  fade  choix  pour  opérer  la  fiftule,  Se  pour  en-  Ce  qu'on 
lever  tout  ce  qu'il  y  a  de  calleux  ou  de  vicié  ,  voici  ce  qui  refte  à  faire  pour  d°l's  ^.'"v!" 
completter  heureufement  la  cure.  Premièrement,  on  remplira  la  plaie  auffi  tion. 
exactement  qu'il  eftpoffible  ,  avec  de  la  charpie  Se  des  lambeaux  de  linge  rou- 
lés entre  les  doigts ,  afin  de  tenir  bien  ouverte  la  cavité  de  la  fiftule  ,  St  de 
pouvoir  enfuite  en  procurer  plus  facilement  la  déterfîon  ;  fi  la  plaie  donne 
d'abord  un  peu  trop  de  fang ,  on  répandra  fur  la  première  charpie  qu'on  y 
pouffera  ,  quelque  poudre  propre  à  arrêter  les  hémorragies,  ou  on  l'imbibera 
d'une  liqueur  de  même  qualité  ;  pareillement  ,  fi  la  fiftule  eft  profonde., 
on  aura  l'attention  d'attacher  avec  un  gros  fil  ou  avec  quelqu'autre  lien ,  tous 
les  bourdonnets  qu'on  introduira  dans  le  fond  du  finus  ,  de  peur  qu'il  n'en 
reftât  malheureufement  quelqu'un  dans  la  partie  ,  faute  de  pouvoir  le  reti- 
rer ;  lorfqu'on  a  bien  garni  la  plaie  ,  de  la  manière  dont  nous  venons  de 
le  dire,  on  la  couvre  fucceflîvement  de  trois  compreffes ,  dont  la  première  eft 
étroite ,  mais  longue  St  épaiffe  ;  la  féconde  un  peu  plus  large  ,  Se  la  troifième 
enfin  Se  la  dernière ,  à  peu  près  quarrée  ,  comme  dans  la  chute  de  l'anus  ;  on 
maintient  tout  cet  appareil  en  place  par  le  moyen  d'un  bandage  en  T.  Mais 
fi  l'hémorragie  étoit  fort  abondante,  on  auroit  befoin  d'un  bandage  particu* 
lier  Se  plus  fort ,  dont  nous  donnerons  la  defeription  dans  la  IIIe.  partie  de 
cet  ouvrage  (  chap.  V.  §  VII.  )  ;  on  porte  enfuite  le  malade  dans  fon  lit  ,  Se 
s'il  a  beaucoup  de  fang  ,  ou  s'il  n'en  a  guère  perdu  dans  l'opération  ,  on  lui 
fera  une  faignée  du  bras  ,  afin  d'aller  au-devant  de  l'inflammation  ;  on  ne 
touchera  à  l'appareil  que  le  fécond  ou  le  troifième  jour ,  à  moins  que  le  be^ 
foin  de  décharger  le  ventre  n'oblige  aie  faire  plutôt  :  fi  le  malade  ,  comme  il 
arrive  très-fouvent ,  ne  reffent  plus  qu'un  fimple  tenefme  ,  il  ne  faut  point 
y  toucher  ;  mais  fi  l'envie  d'aller  eft  réelle  ,  on  ne  peut  fe  difpenfer  alors  de 
défaire  l'appareil  toutes  les  fois  qu'elle  fe  rend  preffante  ,  afin  de  pouvoir 
y  fatisfaireplus  commodément  6c  de  ne  pas  falirle  bandage:  fi  pendant  que  le 
malade  va  à  la  felle  ,  il  s'étoit  gliffé  quelques  excrémens  dans  la  plaie ,  on  !a 
nettoyeroit  foigneufement  avec  une  éponge  trempée  dans  le  vin  chaud  ,  Sç 
enfuite  avec  du  linge  fec ,  après  quoi  on  la  remplirait  encore  très-exactement 
avec  de  la  charpie,  pour  empêcher  qu'elle  ne  fe  ferme  trop  promptement;  fi 
on  s'apperçoit  dans  les  panfemens  fuivans ,  qu'il  refte.  encore  des  chairs  cal- 
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ïeufes  ou  corrompues ,  on  portera  jufques  dans  le  fond  de  la  fiftule  de  la 
charpie  chargée  d'onguent  dig'eftiF,  auquel  on  aura  mêlé  un  peu  de  précipité 
rouge  ou  d'onguent  œgiptiaç  ,  8c  l'on  continuera  à  panfer  tous  les  jours  de 
cette  façon ,  jufqu'à  ce  que  la  plaie  fôit  parfaitement  détergée  ,  8c  qu'elle 
pouffe  une  chair  ferme  ,  rouge  £c  faine;  on  la  conduit  enfuite  à  cicatrice  de 
la  manière  dont  nous  l'avons  expofé  ci-deffus  §  XIV.  Du  refte ,  pendant  les 
quatorze  premiers  jours  qui  fuivent  l'opération  ,  il  faut  être  très-attentif  à 
chercher  s'il  n'y  auroit  pas  encore  quelque  finus  ou  clapier  qui  aurait 
échappé  à  nos  premières  recherches  ,  ou  que  le  caprice  ou  la  foibleffe  du  ma- 
ladene  nous  auroit  pas  permis  d'ouvrir  dans  -la  première  opération  \  5c  l'on 
en  fera  l'ouverture  fans  autre 'délai  ;  s'il  rëfté  encore  quelque  finus  caché^ 
qu'on  n'a  pu  ni  ouvrir,  ni  mettre  en  évidence,  nous  en  ferons  inftruits  par  la 
vue,  par  la  fonde,  8c  fur-tout  par  la  quantité  St  la  qualité  de  la  matière  qui 
coule  de  la  fiftule  ,  laquelle  n'a  pas  pris  encore  la  couleur  ,  l'odeur  et  la  con- 
fiftence  quicaractérifent  le  bon  pus  ;  car  dès  que  la  plaie  eft  fuffifamment  dé- 
tergée 5c  qu'elle  tend  à  la  gtférîfon ,  la  matière  commence  à  diminuer  infenfiblé- 
Trneht  6c  à  devenir  blanchâtre  ;&C  médiocrement  épaiffe  j  avec  peu  ob  point 
d'odeur  défagréable  ;  on  favorife  l'accroiffement  des  chairs  ,  qui  pouffent  de 
tous  les  points  de  la  plaie  ,  par  le  moyen  des  balfamiques  ,  Se  on  l'amené  enfin 
à  cicatrice  en  ne  la  panfant  qu'avec  de  la  charpie  feche.  Pendant  toute  la 
cure  ,  oh  ne  donnera  au  malade  qu'une  nourriture  "douce  ,  légère  Se  tempé- 
rée ,  R?  au  commencement  fur-tout  on  ne  lui  permettra  que  de  (impies  bouil- 
lons , '  interdifànt-  avec  foin  tout  aliment  folidé  ,  fans  quoi  les  fréquentes  en- 
vies d'aller  à  là  felle  obligeraient  peut-être  à  défaire  trop  fouvent  l'appareil  , 
ce  qui  feroit  '  très- incommode  pour  le  Chirurgien  ,  St  retarderait  d'ailleurs 
coniidérablement  la  cure. 

XVI. 

Cure  des  fit  Les  fiftules  compliquées  de  carie  ,  ou  avec  un  ulcère  de  la  vefïïe  ou  de  l'ure- 
quéest°mp  l~  ^re  •>  guèriffent  très-difficilement  6c  font  prefque  abfolument  incurables  ,  com- 
me nous  l'avons  déjà  remarqué  plus  haut  :  cependant  lorfque  l'ifchium  ou 
le  coccyx  fe  trouvent  cariés ,  on  dilatera  fuffifamment  l'ulcère  pour  pouvoir  fe 
faire  jour  jufqu'à  l'os  malade  ou  vicié ,  &  l'on  y  appliquera  des  remèdes  pro- 
pres à  combattre  la  carie ,  dont  le  plus  puiffant  m'a  paru  être  la  teinture  ou 
l'effence  d'arifioloche  ronde  ,  fans  négliger  les  mercuriels  convenables  Se  la  dé- 
coction des  bois,  pour  délivrer  le  fang  de  l'infection  feorbutique  ou  vénérienne, 
qui  eft  fouvent  de  la  partie;  on  continuera  ce  traitement  jufqu'à  ce  que  la  carie 
foit  détruite  ,  Ôt  que  le  fond  de  la  plaie  fe  recouvre  de  bonnes  chairs,  après 
quoi  on  la  conduira  à  cicatrice  comme  tous  les  autres  ulcères  fimples.Les  fiftules 
accompagnées  d'ulcère  à  la  veffie  ou  à  l'urethre  font  encore  plus  fâcheufes  que 
celles  dont  nous  venons  de  parler ,  ÔC  ne  font  prefque  jamais  fufceptibles  de 
guérifon  ;  néanmoins,  fi  outre  les  remèdes  ternes  ci-deffus ,  on  s'attache  à  bien 
déterger  extérieurement  l'ulcère ,  St  à  y  faire  naître  de  bonnes  chairs  à 
l'aide  des  médicamens  balfamiques  ,  il  n'eft  pas  impofîïble  qu'on  parvienne 
enfin  à  guérir  ces  fortes  de  fiftules ,  quoiqu'elles  ayent  rélifté  à  tous  les  autres 
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ïemédes ,  du  moins  fi  le  mal  n'eft  pas  entièrement  defefpéré ,  8t  fi  le  malade 
eft  d'ailleurs  fain  St  robufte. 

x  v  1  r. 

Je  n'ignore  pas  que  les  Auteurs  ,  fur-tout  parmi  les  Anciens ,  tels  qu'H/pjJO-  Remarques 
crate  (a)  ,  Celfi  {b)  ,  Paul  cïEgine  (c) ,  Albucafls  (d) ,  Scultet  (e) ,  &c.  ont  pro-  Particuli««- 
pofé  beaucoup  d'autres  méthodes  curatives  de  la  fiftule  à  l'anus,  par  la  li- 
gature ,  le  fer  &  les  cauftiques  j  mais  je  les  ai  omifes  à  defièin  ,  parce  qu'el- 
les m'ont  paru  très-inférieures  à  celles  que  je  viens  de  décrire  :  du  refte,jene 
dois  pas  paffer  fous  filence  ,  que  la  fortie  involontaire  des  excrémens  eft 
quelquefois  la  fuite  de  l'opération  ,  lorfque  le  fphin£ter  de  l'anus  a  été  trop 
corrodé  ,  détruit,  ou  exceffivement  affoibli  par  la  fiftule  ,  quoiqu'on  puiffe  l'in- 
cifer impunément ,  comme  je  l'ai  déjà  dit,  deux  ou  trois  fois  ,  Se  même  da- 
vantage s'il  eft  néceffaire  ,  fans  beaucoup  d'inconvénient  Se  fans  avoir  à 
craindre  cette  dégoûtante  incommodité,  lorfqu'il  n'a  pas  été  trop  maltraité, 
Se  que  le  malade  jouit  d'ailleurs  d'une  affez  bonne  fanté.  Quelquefois  fon 
âge,- fa  foibleffe,  Se  l'état  même  de  la  fiftule ,  fur -tout  lorfqu'elle  eft  trop 
haute  ou  trop  profonde  ,  ne  permettent  pas  de  l'opérer;  on  ne  peut  employer 
alors  qu'une  cure  palliative  ,  Se  calmer  le  mal  Se  les  douleurs  en  injectant 
de  tems  en  tems  dans  la  fiftule  des  liqueurs  déterfives ,  Se  en  la  panfant  avec 
des  fubftances  douces  Se  balfamiques.  Enfin  plus  le  fort  de  ceux  qui  font  obli- 
gés de  fe  foumettre  à  l'opération  de  la  fiftule  eft  digne  de  pitié.,  8c  plus  on 
doit  trouver  ridicule  la  folie  de  quelques  François  ,  qui,  fiers  d'avoir  la 
même  maladie  8c  d'être  traités  de  la  même  manière  que  l'avoir  été  le  Roi 
Louis  XIV  ,  follicitoient  les  Chirurgiens  de  leur  faire  cette  opération  ,  bien 
qu'ils  n'euffent  rien  moins  qu'une  fiftule  à  l'anus.  On  auroit  peine  à  croire 
que  les  hommes  puffent  être  affez  infenfés  pour  tirer  vanité  d'un  pareil  mal- 
heur ,  fi  Dionis  ,  un  des  plus  célèbres  Chirurgiens  de  fon  tems ,  de  qui  nous 
tenons  ce  fait,  8c  qui  blâme  fortement  cette  extravagance  de  fes  compa- 
triotes ,  n'en  étoit  garant  j   c'eft  bien  ici  le   cas  de  dire  avec  Horace  : 

Speciatum  admiffi  rifum  teneatis  amlci  ! 

XVIII. 

Comme  l'opération  de  la  fiftule  à  l'anus  eft  l'une  des  plus  importantes  Se     Régies  de 
des  plus  difficiles  de  la  chirurgie  ,  nous  croyons  devoir  indiquer  encore  quel- p^iquC3^a 
ques  précautions  extrêmement  utiles  pour  la  perfection  Se  le  fuccès  de  cette  importance. 
opération.    i°.  Une  régie  invariable  en  incifant   les   fiftules   dont    il   s'agit 
comme  dans  toutes  les  autres,   eft  de  faire  enforte  d'en  rendre  toujours  l'ou- 
verture un  peu  plus  grande  que  le  fonds  ,  ce  qui  en  facilitera  beaucoup  la  dé- 


(a)  Lib.  de  fiftulis. 

(b)  Liv.  VII.  chap.  IV.  §  IV. 

(c)  Ubi  fupra. 

(<i)Parr.  II.  cap.  80.  Atbucafu  n'a  point  connu  d'autre  méthode  curative  de  !a  fiftule  à 
ï'anus ,  que  le  cautère  aftuel. 
(e)  Oper.  de  chir.  chap.  de  la   fift.  à  l'anus. 
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^•erfion  &  la  guèrifon.  Pour  mieux  en  venir  à  bout,  il  efl:  quelquefois  rié- 
ceflaire  d'incifer  la  fiftule  crucialement  ;  on  coupe  6c  on  emporte  enfuite  avec 
les  cizeaux  ou  le  biftouri ,  aufti  exactement  qu'il  eft  poflïble ,  tout  ce  qui  fe 
trouve  calleux  ou  corrompu  ,  fur-tout  dans  les  fonds  ,•  on  enlevé  quelquefois 
plus  fûrement  ôt  plus  aifément  les  callofltés  ,  en  les  faifiiîant  auparavant  avec 
des  pincettes  ou  une  érigne.  2,0.  Crainte  qu'en  dilatant  la  fiftule  ,  on  n'en- 
dommage grièvement  l'inteftin  ou  la  veflîe  ,  il  faut  toujours ,  autant  que  faire 
fe  peut,  diriger  l'inltrument  ,  non  du  côté  du  reftum  ,  mais  extérieurement 
vers  l'os  ifchion.  30.  Si  l'orifice  externe  de  la  fiftule  ne  fe  rencontre  pas  au 
voifinage  de  l'anus  ,  mais  dans  l'intervale  des  feftes ,  le  finus  fe  trouvant  près 
de  la  peau  ,  ÔC  fe  portant  infenlîblement  vers  le  re£him  ,  on  introduira  juf- 
ques  dans  fon  fonds  une  fonde  crénelée  fur  laquelle  on  coupera  les  tégumens 
avec  des  cizeaux  ou  un  biftouri  approprié  ;  on  remplit  6c  on  dilate  enfuite 
la  plaie  avec  de  la  charpie  féche  Se  roulée ,  ÔC  les  jours  fuivans  on  exa- 
mine avec  attention  le  caractère  de  la  fiftule  ,  ÔC  lorfqu'on  l'a  bien  connu  , 
on  fe  conduit  après  cela  comme  nous  l'avons  prefcrit.  40.  Si  l'inteftin  eft 
ulcéré  8c  percé ,  comme  il  l'eft  toujours  dans  les  fiftules  complettes  ,  on  fera 
palier  l'extrémité  du  ftilet,  de  la  fonde,  ou  du  fyringotome,  non  pas  directe- 
ment par  l'orifice  interne  de  la  fiftule  ,  mais  deux  ou  trois  lignes  au- deiTus, 
à  travers  les  membranes  entières  de  l'inteftin,  afin  de  pouvoir  enfuite  em- 
porter avec  plus  d'exaétitude  tout  ce  qu'il  y  a  de  calleux  dans  cet  orifice  ; 
lorfqu'on  y  a  fait  entrer  la  fonde  ou  le  ftilet ,  il  faut  ,  après  avoir  incifé 
le  reftum  8c  fon  fphinfter ,  couper  environ  deux  lignes  de  l'inteftin  immé- 
diatement au  -  deiïus  de  l'endroit  où  fe  trouvoit  l'orifice  interne  de  la  fiftule. 
50.  Si  on  a  ouvert  pendant  l'opération  quelque  vaifteau  conlîdérable  ,  qui  donne 
beaucoup  de  fang,on  le  liera  avec  une  éguille  courbe,  enfilée  d'un  gros 
fil ,  qu'on  fera  palier  fous  le  vaifteau.  Si  la  ligature  eft  impraticable ,  on  ap- 
pliquera fur  l'embouchure  de  l'artère  ou  de  la  veine  qui  fournit  le  fang  ,  une 
perite  comprefîé  trempée  dans  quelque  liqueur  ftiptique  6c  bien  exprimée  , 
fur  laquelle  on  fera  appuyer  le  doigt  d'un  aide  pendant  une  demi  heure  ,  Se 
jufqu'à  ce  que  l'efcarre  foit.  formée  ;  on  remplit  après  la  plaie  avec  des 
bourdonnets  folides  Se  bien  preiîés ,  fur  lefquels  on  place  quelques  compref- 
fes  épaiifes  ,  &  un  bandage  plus  ferré  qu'à  l'ordinaire  ;  Se  par  furcroi  de 
précaution  ,  on  ordonne  à  un  aide  de  le  comprimer  encore  pendant  quelque 
tems  avec  la  main  (a).  6°.  Si  quelques  heures  après  l'application  de  l'appa- 
reil, le  malade  fent  une  certaine  difficulté  à  rendre  fes  urines,  on  l'exhor- 
tera à  fupporter  patiemment  cette  petite  incommodité ,  qui  ordinairement  fe 
diiîîpe  bientôt  d'elle-même.  70.  La  fiftule  à  l'anus  compliquée  avec  la  vérole, 
a  de  la  peine  à  guérir  tant  que  la  dernière  maladie  fublifte  ;  mais  lorfqu'on 
a  détruit  le  virus  vénérien  ,  la  fiftule  guérit  fouvent  fans  même  qu'il  foit  né- 
ceffaire  d'en  venir  à  l'opération.  8°.  Feu  M.  Arnaud  avoit  imaginé  pour  la 

(a)  Lorfqu'on  n'a  pas  fait  une  compreffion  exafte  fur  l'embouchure  du  vaiffeau  ,  i! 
eft  quelquefois  arrivé  (  voy. Palfin ,  oper.  de  chir.  chap.  10.  )  que  le  fang,  au  lieu  de 
s'échapper  par  l'anus  &  à  travers  le  bandage  ,  s'eft  répandu  dans  les  inteftins  ,  &  acaufé 
la  mort  du  malade  ;  il  faut  donc  fe  rendre  très- attentif  à  cet  accident  afin  de  le  prévenir 
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fiftule  à  l'anus  un  bandage  particulier  ,  que  Garangeot  préfère  de  beaucoup  au 
bandage  ordinaire,  dont  il  a  donné  la  defcription  ,  8c  dont  on  peut  effecti- 
vement fe  fervir  de  préférence  à  l'autre  fi  on  le  juge  à  propos  ;  on  le  trou- 
vera décrit  dans  la  troifîème  partie  de  ces  Inftitutïons  (a).  Enfin  i>°.  lorfque 
la  plaie  commence  infenfiblement  à  fe  réunir  ,  Garangeot  veut  qu'on  intro- 
duife  dans  l'anus  une  tente  de  charpie  de  la  longueur  du  doigt  ,  6c  couverte 
de  pompholix,  afin  d'accélérer  l'exfication  ôt  la  guèrifon  ;  mais  fouvent  on 
n'a  pas  befoin  du  pompholix  ;  la  charpie  féche  fufiït  pour  deffécher  la  plaie , 
quand  elle  eft  une  fois  bien  détergée  6t  remplie  de  bonnes  chairs.  On  peut 
lire  chez  M.  le  Dran  plufieurs  obfervations  utiles  fur  la  fiftule  à  l'anus  (b). 

X  I  X. 

Remarquons ,  en  terminant  ce  chapitre  ,  qu'il  eft  étonnant  que  Garangeot , 
après  avoir  divifé  comme  nous  les  fiftules  à  l'anus  en  parfaites  Se  impar- 
faites ,  et  avoir  affigné  les  lignes  des  unes  6c  des  autres,  fe  contente  enfuite 
dans  la  cure  de  parler  des  premières  ,  6t  ne  dife  mot  des  fiftules  borgnes 
ou  incomplettes  ,  quoique  ces  dernières  exigent  des  procédés  particuliers  , 
&  encore  plus  délicats  que  les  fiftules  complettes  ,  comme  on  le  voit  allez  évi- 
demment ,  fi  je  ne  me  trompe  ,  par  tout  ce  que  nous  avons  dit  à  ce  fujet 
dans  ce  chapitre.  Garangeot  pâlie  encore  entièrement  fous  filence  la  cure  des 
fiftules  compliquées ,  bien  que  ces  fiftules  ne  foient  pas  extraordinairement 
rares ,  ÔC  qu'elles  fe  préfentent  allez  fouvent. 

CHAPITRE     CLXIX. 
De  Vabfcès  du  fondement. 


N 


Ous  avons  déjà  parlé  fommairement  de  cet  abfcès ,  quoique  fous  un  au-     L'abfcèsdu 
tre  titre ,  dans  le  chapitre  précédent  ;  cependant  comme  il  eft  prefque  màritë™  m- 


toujours  la  caufe  primitive  de  la  fiftule  à  l'anus ,  6t  qu'une  connoiffance  exacte  ticleàpart. 
de  fa  nature  6c  du  traitement  qui  y  convient ,  peut  jetter  beaucoup  de  jour 
fur  le  caractère    6c  la  cure  ,  tant  préfervative  que    curative    de  la  fiftule  ,  ^J> 

nous  avons  cru  devoir  en  faire  l'objet  d'un  chapitre  particulier. 

I  I 

L'abfcès   du    fondement  fe  forme   de   deux  manières ,    ou   tout  à  coup     Sa  nature 
2>C  fubitement,  ou  petit- à  -  petit  6c  comme  par  dégrés.  La  première  efpèce  &  fes  diffe- 

(a)  Baflius  a  fait  graver  aufïï  dans  fa  diflertation  ci-devant  citée  fur  la  fiftule  à  l'anus, 
fin  bandage  particulier,  fk  un  peu  différent  de  celui  dont  on  a  coutume  de  fe  fervir. 
On  peut  l'employer  commodément  après  l'opération  ,  fur-tout  fi  on  fend  davantage  le 
chef  de  bande  qui  eft  pendant ,  Se  fi  on  lui  donne  affez  de  largeur.  Le  même  BaJJlus  en  a 
fait  repréfenter  un  autre  dans  fon  traité  des  bandages, 

(*)  Voyei  fes  ofof.  8î  8t  83 ,  jufqu'à  la  86e. 
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fe  préfente  d'abord  fous  la  figure  d'un  furoncle  ;  il  prend  bientôt  enfuite  des 
accroifTemens  rapides,  &  produit  en  très-peu  de  tems  des  fymptômes  très- 
violens  ,  Se  fur-tout  une  douleur  extrêmement  vive:  au  commencement  ce 
n'eft  qu'un  tubercule  pointu  ,  dont  le  volume  eft  à  peine  égal  à  celui  d'une  fève 
ou  d'une  noifette  ,  Se  qui  eft  toujours  accompagné  d'une  certaine  dureté  : 
cette  dureté  eft  ordinairement  profondément  cachée  aux  environs  de  l'anus, 
£c  plus  ou  moins  rouge  dans  fa  circonférence.  Quelquefois  il  y  a  feulement 
à  la  peau  une  rougeur  comme  éréfipélateufe  fans  aucun  tubercule  ,  mais 
l'inflammation  eft  fi  vive  ,  qu'à  moins  qu'on  ne  la  réfolve  très-promptement, 
l'abfcès  fe  trouve  formé  en  moins  de  vingt-quatre  heures.  Cette  forte  d'é- 
réfipele  occafionne  fouvent  des  douleurs  très-  fortes  ,  la  fièvre  ,  la  foif,  des 
infomnies,  des  naufées  ,  une  grande  foiblefTe  ,  &  plufieurs  autres  accidens 
de  cette  nature.  La  féconde  efpèce  d'abfcès ,  qui  ne  fe  forme  que  peu-à-peu , 
eft  appelle  d'abord  par  quelques-uns  du  nom  de  fiftule  ;  il  s'annonce  ordinai- 
rement ,  comme  les  autres  abfcès  ,  par  la  tumeur  Se  par  la  douleur ,  6c  n'en 
diffère  que  par  la  lenteur  avec  laquelle  il  mûrit. 

I  I  I. 

Ses  effets  j)e  qUelque  manière  que  l'abfcès  ait  paru  ,  dès  que  la  matière  eft  faite  , 
esprogrei.  ^^  ^  ^.^  peu_^_peu  ^es  voies  p0ur  s'échapper  ,  St  perce  enfin  la  peau  près 
de  l'anus ,  ou  l'inteftin  même  ;  mais  avant  que  cela  arrive  la  même  matière  , 
devenue  toujours  plus  acre  £t  plus  corrofive  ,  creufe  plus  ou  moins  dans  la 
graiffe  qui  environne  lereétum,  &.  la  réduit  en  fanie  ;  elle  forme  différens  fi- 
nus ,  quelquefois  fimples ,  petits  Se  droits  ,  mais  d'autrefois  très-grands ,  tor- 
tueux ôc  profonds  ,  qui  ouvrent  enfin  la  peau  ou  l'inteftin  reètum ,  ou  même 
tous  les  deux  enfemble  ;  ces  finus  fe  forment  plus  ou  moins  lentement,  fui- 
vant  que  la  matière  qui  les  produit  a  plus  ou  moins  d'acrimonie  ,  enforte 
qu'il  n'eft  pas  étonnant  que  les  fiftules  à  l'anus  qui  viennent  à  la  fuite  des  abf- 
cès ,  foient  plus  ou  moins  fâcheufes  les   unes  que  les  autres. 

I  V. 

Sa  cure,         Quant  à  la  cure  de  ces  abfcès  ,  on   faignera  d'abord  le  malade  ,   &   l'on 
ïatîon.  appliquera  fur  la  tumeur  des  fomentations  réfolutives  ,  ou  des  cataplafmes  de 

la  même  qualité  ;  mais  comme  ces  moyens  fontprefque  toujours  infuffifans ,  Se 
qu'il  y  a  plus  de  fond  à  faire  ici  fur  le  fer  que  fur  les  remèdes,  on  aura 
promptement  recours  à  l'inftrument  tranchant ,  &  l'on  fe  conduira  comme  ii 
fuit.  Premièrement,  on  fituera  le  malade  comme  nous  l'avons  indiqué  plus 
haut  dans  la  cure  de  la  fiftule  à  l'anus  (  chap.  préced.  §  VI.  ) ,  enfuite  avec  le 
doigt  appliqué  près  de  l'anus,  ou  introduit  dans  l'anus  même,  on  examine 
foigneufement  la  tumeur,  &  à  quelle  profondeur  fe  trouve  la  matière,  quoi- 
qu'il n'y  ait  encore  aucun  figne  de  fa  fuppuration  extérieure  :  û  on  ne  fent 
dans  la  tumeur  que  de  la  dureté,  il  faut,  avant  que  d'en  venir  au  fer,  procu- 
rer du  moins  un  commencement  de  maturité. 

V. 

Comment       Or  ,  cette  maturité  peut  être  accélérée  ici ,  comme  dans  les  autres  abfcès,  3 
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par  des  cataplafmes  émolliens  ,  tel  que  celui  de  mica  panis  avec  le  lait  Se  le  on  le  conduit 
fafran  ,  ou  avec  l'emplâtre  de  diachylum  cum  gummis  ;  une  précaution  des  à  maturité, 
plus  importantes  dans  l'occafion  dont  il  s'agit, 'eft  de  ne  pas  lailîèr  trop 
long-tems  fur  la  partie  les  cataplafmes  5c  les  emplâtres ,  de  peur  que  la  ma- 
tière de  la  fuppuration  gagnant  en  dedans  ,  ne  ronge  toutes  les  parties  qui 
environnent  le  rectum ,  5c  ne  rende  par  là  le  mal  incurable  ,  ou  du  moins 
beaucoup  plus  dangereux  qu'il  ne  l'auroit  été.  On  fe  gardera  donc  bien  d'at- 
tendre que  la  fuppuration  s'annonce  à  l'extérieur  ;  on  lèvera  au  contraire  le 
cataplafme  toutes  les  deux  ou  trois  heures ,  &  après  avoir  bien  eiïuyé  la 
peau  ,  on  cherchera  avec  les  deux  doigts ,  dont  l'un  fera  introduit  dans  le  rec- 
tum ,  &  l'autre  appuyera  extérieurement  fur  la  marge  de  l'anus  ,  fi  on  ne  fen- 
tiroit  pas  l'amas  de  quelque  liquide  étranger  dans  l'épaifieur  des  parties  com- 
prifes  entre  ces  doigts ,  Se  fuppofé  qu'on  l'y  fente ,  on  fe  hâtera  de  lui  donner 
iftue  ;  car  le  confeil  de  ceux  qui  veulent  qu'on  attende  la  parfaite  maturité 
des  abfcès  du  fondement  pour  les  ouvrir  ,  n'eft  point  du  tout  à  fuivre  ;  il  fe- 
roit  à  craindre  que  ce  retardement  n'occaiionnât  une  trop  grande  deltruttion 
des  parties  qui  avoifinent  l'inteftin, 

V  I. 

Dès  que  la  fluctuation  de  la  matière  fe  rend  un  peu  fcnfible,  avec  le  doigt  Manière  de 
qu'on  a  pafle  dans  l'anus ,  8c  qu'on  y  laiiTe ,  on  pouffe  en -dehors  la  tumeur  l'ouvrir. 
vers  la  peau  à  côté  de  l'anus ,  &.  on  la  fend  par  le  milieu  avec  le  biftouri  ou 
la  lancette  ,  en  pénétrant  jufqu'au  foyer  de  l'abfcès  ;  on  élevé  enfuite  un  peu 
l'inftrument  ,  St  l'on  reçoit  dans  un  vaiffeau  convenable  la  matière  purulente 
ou  fanieufe  ,  qui  fe  trouve  ordinairement  mêlée  avec  du  fang  ,  ÔC  pour  la 
faire  fortir  tout-à-fait ,  on  preffe  doucement  la  tumeur  de  tous  côtés  avec 
les  doigts. 

VIL 

Lorfqu'il  eft  forti  affez  de  pus  pour  qu'on  foit  afîuré  qu'on  eft  parvenu  au  do?efqu'09 
foyer  de  la  matière  ,   on  achevé  de  couper  en  droite  ligne  toutes  les  parties  après  i>ou, 
qui  le  recouvrent  avec  le  biftouri ,  qu'on  n'a  point  retiré  de  la  plaie  ,  8c  on  ▼ermre, 
dilate  cette  dernière  autant  qu'il  eft  néceiïaire.   Après  cela ,   pour  aggrandir 
encore   davantage  l'ouverture  qu'on  vient  de  faire  ,  on  introduit  jufques  dans 
le  fond  de  l'abfcès  un  doigt  ,    à   l'aide  duquel  on  dilate  de  nouveau  la  plaie 
avec  des   cizeaux  ou  un^biftouri  ,   parallèlement    à  la  longueur  de   l'inteftin 
re£tum  ;   enfin  ,  pour  mettre  plus  à  découvert  encore  le  fond  de  l'abfcès ,  on 
ouvrira  ce  dernier  fi   le  volume  eft  confidérable  ,  Se  fi  on  le  juge  néceffaire , 
par  une  incifion  cruciale  ,  après  quoi   on   emportera  avec  l'inftrument  tran- 
chant tout  ce  qui  fe  trouvera  vicié  ou  calleux ,  de  la   même  manière  qu'oq 
i'a  prefcrit  ci-deffus  à  propos  de  la  fiitule. 

VIII, 

I  )      CTliPlifî 

Suivant  Garangeot  il  faut  enfuite  panfer  la  plaie   de  la   manière  fui  vante  façon  on  pan. 
pour   le  faire    régulièrement  :  on  y  introduira  dit  -  il  (a)  ,   trois   ou  quatre  fe[^nfuit«  & 
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(a)  Dans  fes  oper.  de  chir.  chap.  de  l'abfcès  à  l'anus, 
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tampons  de  linge  ,  dont  chacun  fera  attaché  à  un  fil;  on  met  le  premier  tarfl* 
pon  dans  le  fond  de  l'abfcès  ,    Sa.  l'on  range  le  fil  à  l'un  des  angles  ;  on  en 
fait  de  même  pour  les  autres  ,   Se   l'on  difpofe  leurs  fils   dans  un  tel  ordre 
au -dehors  de  la  plaie,  qu'on  puiffe  dire  le   lendemain,  c'eft  le  premier  ,   le 
fécond  ,  Sec.  Mais  comme  ces  fils  peuvent  fe  déranger,  il  eft  bon  de  les  diffé- 
rencier par  des  nœuds  plus  ou  moins  multipliés  ;  on  prend  toutes  ces  précau- 
tions afin  qu'en  levant   le  premier  appareil ,  on  n'ôte  pas  d'abord  le  premier 
tampon    comme  le    dernier  placé  ,  ce   qui  pourrait  caufer  une  hémorragie  : 
par-deffus  ces  tampons  on  place  des  lambeaux  de  toile  Se  des  bourdonnets  de 
charpie ,  les  élevant  affez  pour  que  la  compreftlon  foit  plus  grande  ;  &  avant 
d'appliquer  le  refte  de  l'appareil,   on  aura  foin  de  retirer  un   peu  le  fil  du 
premier  tampon  ;  ce  qui  comprimera  davantage  tous  les  autres  :  il  faut  en- 
fuite    mettre    fur-tout   cet   appareil  ,  pourfuit  toujours  Garangeot ,  des  com- 
prennes étroites  6c  graduées ,  8Î.  on  foutiendra  le  tout  par  le  bandage  que  nous 
avons  décrit  (a).  Mais  ,  pour  dire  nettement  ce   que  je  penfe  ,  je  ne  vois  pas 
pourquoi  il  ferait  néceffaire  pour  des  abfcès  auffi  fimples  que  ceux   dont  il 
s'agit  ici ,  d'employer  tant  de  tampons  attachés  à  des  fils  ,  8c  un  appareil  fi 
compliqué  &.   fi  incommode.  Quant  à  moi  ,   je  me  contente  de  les  remplir 
exactement,  ainii  que  les  autres  abfcès  ,  avec  de  la  charpie   roulée   entre  mes 
doigts  ,  d'appliquer  deffus  des  compreffes,  &  de  maintenir  Amplement  le  tout 
par  le  bandage  ordinaire.  Dans  les  panfemens  fuivans ,  je  ne  tire  pas  de  force 
la  charpie  ,  mais  j'attens  qu'elle  tombe  par  la  fuppuration  ;  je  panfe  l'ulcère  , 
en  attendant,  avec  le  digeftif  ôc  l'emplâtre  de  diachilum  ,   au  moyen  de  quoi 
je  n'ai  pas  à  craindre  l'hémorragie  ;  dès  que  la  fuppuration  eft  bien  établie  , 
je  déterge   la  plaie  ou  l'ulcère  comme  les  autres  abfcès ,   6c  comme  on  le 
pratique  dans  la  fiftule  à  l'anus,  5c  je  la  confolide  enfin   avec  les  balfami- 
ques. 

Explication  de  la   trente  -  cinquième  Planche. 

Fig.  i.  On  Voit  dans  cette  figure  les  deux  efpèces  de  fiftules  à  l'anus  ;  A  A 
eft  une  partie  de  l'inteftin  rectum  ;  B  le  fphincler  ;  C  C  la  fiftule  parfaite , 
vulgairement  dite  complette,  ayant  une  de  fes  ouvertures  hors  de  l'anus, 
&  l'autre  dans  le  fphin&er  ou  dans  l'inteftin  même.  D  D  Stilet  d'argent 
flexible  qu'on  introduit  par  l'orifice  extérieur  de  la  fiftule  dans  l'orifice 
interne  Se  dans  l'inteftin,  &  dont  on  fait  fortir  enfuite  l'extrémité  par  l'a- 
nus E  ,  pour  en  former  une  efpèce  d'anfe  qui  comprend  les  chairs  Se  la 
portion  du  fphinâer  qu'on  veut  emporter  ;  pour  en  venir  plus  aifément  à 
bout  j  on  tire  doucement  à  foi  les  parties  qu'il  s'agit  de  couper.  F  Fif- 
tule imparfaite  ou  incompiette ,  qui  n'a  qu'un  feul  orifice  G  ouvert  en- 
dedans  de  l'inteftin  ;  H  H  les  deux  extrémités  de  la  fonde  ou  du  ftilet. 

Fig.  i.  Infiniment  d'argent  flexible  ,  &  femblable  à  une  greffe  éguille  ,  dont 
on  voit  l'a  figure  &  la  defeription  dans  Garangeot  ;  il  eft  flexible  &  pourvu 
en  A  d'une  grande  ouverture  ,  à  travers  laquelle  on  peut  faire  paffer  des 
fils  ou  un  cordonnet,  lorfqu'on  veut  opérer  la  fiftule  à  la  manière  des  An- 
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ï«)  Nous  donnerons  la  defeription  de  ce  bandage  dans  la  IIIe.  partie» 
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ciens  ,  en  coupant  les  chairs  avec  la  ligature,  ou  parler  un  féton  à  travers 
une  plaie  ou  un  ulcère  ;.B  la  pointe  de  l'éguille  avec  laquelle  on  perce 
linteftin  dans  la  fiftule  incomplette  externe  ,  Se  qu'on  amené  enfuite  hors 
de  l'anus  en  la  recourbant,  afin  d'incifer  la  Mule  dans  toute  fa  longueur  ; 
cette  éguille  ou  fonde  eft  crénelée  d'un  bout  à  l'autre  ,  Se  peut  en  confé- 
quence  faire  l'office  de  conducteur.  Muflier,  dans  fes  opérations  de  chirur- 
gie ,  confeille  une  fonde  ronde  ,  8c  Bqflius  une  autre  fonde  plate  Se  fans 
crénelure ,  pour  lier  Se  couper  les  Mules  de  l'anus.  Ces  fondes  ,  dont  on 
trouve  la  figure  dans  ces  deux  Auteurs  ,  peuvent  être  employées  très- 
commodément  à  l'ufage  auquel  on  les  defline. 

Fig.  3.  Efpèce  particulière  de  fyringotome  ,  repréfenté  en  partie  par  Garan- 
geot  dans  fon  traité  des  inftrumens ,  tom.  I.  pag.  337  ;  A  A  A  la  partie  con- 
cave Se  tranchante  ;  B  B  B  le  dos ,  qui  eft  obtus  Se  convexe  ;  C  D  ftilet  ou 
fonde  d'argent  flexible  ,  commençant  en  C  Se  fe  terminant  en  D  ;  la 
partie  E  E  recourbée  en  forme  de  crochet  tient  lieu  de  manche  ,  Se  donne 
plus  de  facilité  à  inciter  la  fiftule  ,  fur-tout  lorfqu'elle  eft  dure  Se  calleufe. 
J'ai  fait  ôter  à  ce  fyringotome  toute  la  partie  comprife  entre  D  Se  F,  Se 
par  ce  retranchement  j'en  ai  rendu  l'ufage  plus  commode  que  lorfqu'il 
avoit  toute  fa  longueur. 

Fig.  4.  5.  6.  Se  7.  repréfentent  les  différens  fyringotomes  qui  étoient  le  plus 
employés  par  les  Anciens  ;  ces  fyringotomes  étoient  plus  ou  moins  grands, 
plus  ou  moins  recourbés  ,  Se  terminés  par  une  extrémité  obtufe  ou  pointue 
fuivant  la  diverfité  des  fiftules  qu'ils  avoient  à  opérer  ;  les  lett.  AB  indi- 
quent la  partie  tranchante  ;  B  C  le  ftilet  rond  Se  flexible  ;  C  la  pointe  ; 
D  D  la  partie  obtufe  Se  convexe  ou  le  dos. 

Fig.  8.  eft  le  fyringotome  que  Buflius  a  fait  repréfenter  le  premier;  AAA  la 
partie  tranchante  en  guife  de  faulx  ;  B  B  le  ftilet  flexible  ;  C  fa  pointe  ; 
D  D  le  manche. 

Fig.  9.  10.  11.  12  8c  13.  font  les  inftrumens  dont  M.  Runge  ,  Chirurgien  de 
Brème ,  m'a  vanté  l'utilité  pour  l'opération  de  certaines  fiftules  à  l'anus , 
Se  dont  le  principal  eft  celui  qu'on  voit  fig.  9.  c'eft  une  efpèce  de  fonde 
crénelée,  dont  le  manche  CD,  iingulièrement  recourbé,  pour  les  raifons 
que  nous  avons  dites  ,  s'unit  en  E  avec  la  fonde,  qui  eft  vue  ici  oblique- 
ment ou  de  côté  ;  fig.  10.  montre  la  crénelure  de  la  fonde  en  perfpe&ive  ou 
directement;  la  fig.  11.  A  B  eft  un  grand  conducteur  deftiné  à  défendre  les 
parties  qui  doivent  être  ménagées  ,  Se  l'inteftin  même  ,  des  atteintes  du  bif 
touri  fig.  13.  C  D  le  manche  recourbé  en  fens  contraire  à  la  crénelure  ;  la 
fig.  12.  montre  cette  crénelure  en  face  ,  afin  qu'on  piaffe  en  bien  voir  la 
grandeur  Se  la  profondeur;  la  fig.  13.  repréfenté  un  biftouri  droit,  long 
Se  étroit ,  qu'on  pouffe  par  la  crénelure  de  la  fonde  fig.  9.  jufques  dans  la 
gouttière  du  conducteur  fig.  ri.  qui  doit  fe  trouver  dans  l'inteftin,  pour 
ouvrir  la  fiftule  dans  tout  fon  trajet. 

Fig.  14.  Sonde  d'argent  flexible  Se  recourbée  de  façon  qu'on  puiffe  en  conduire 
la  partie  A  dans  l'orifice  interne  de  la  fiftule  ,  en  l'introduifant  dans  l'anus  , 
Se  incifer  par  fon  moyen  avec  plus  de  facilité  Se  de  fureté ,  la  fiftule  bor- 
gne Se  interne  F  fig.  1. 
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SECTION     V  L 

Des  maladies  des  mains  &  des  pieds ,  &  des  opérations  que  l'on 

fait  fur  ces  parties. 

Ce  que  j'ai  dit  ci-dejfus  i  part.  II.  feci.  h  fur  le  traitement  chirurgical  des 
maladies  externes  en  général  ,  fait  ajfe%  comprendre  quels  doivent  être  les  carac- 
tères &  le  traitement  de  la  plupart  de  celles  qui  furviennent  aux  mains  &•  aux 
pieds.  J'ai  cru  cependant  devoir  traiter  encore  ici  en  particulier  du  Panaris  ,  du 
Ganglion  &  de  la  Suture  du  tendon  ,  matières  dont  nous  n'avons  point  encore 
parlé. 


CHAPITRE     CLXX. 

Du   Panaris. 

I. 

Nature  de  la  T 'Entens  par  le  mot  de  panaris ,  Une  douleur  extrêmement  vive  Se  rorî- 
maladie.  Jf  geante  ,  qui  fe  fait  fentir  aux  phalanges  des  doigts  ,  Se  fur-tout  à  leur1 
extrémité  voifine  des  ongles  ,  8t  qui  eft  fouvent  accompagnée  d'un  feriti- 
rrrent  de  pulfation  très-incommode  Se  d'une  chaleur  ardente.  Le  doigt  eft: 
ordinairement  tuméfié  ;  mais  fi  le  mal  eft  profond  8t  au  voifinage  de  l'os  ,  le 
gonflement  n'eft  prefque  pas  fenfible  :  quelquefois  aufil  lesdouleurs  fe  conti- 
nuent depuis  les  doigts  jufqu'à  l'avant-bras  Se  même  jufqu'à  l'humérus,  à  caufe 
de  la  connexion  que  ces  parties  ont  avec  les  doigts  par  le  moyen  des  muf- 
cles  fléchifleurs.  Ces  douleurs  font  tantôt  légères  ou  médiocres ,  Se  tantôt 
il  fortes  Se  fi  infupportables  ,  que  le  malade  ne  peut  dormir  ni  nuit  ni  jour; 
elles  vont  même  quelquefois  ,  fur  -  tout  dans  les  perfonnes  trop  fenfïbles  , 
au  point  de  caufer  la  fièvre,  la  fyncope  ,  des  convulfions,  le  délire,  Se  d'at- 
tirer fur  le  bras  une  inflammation  très-confidérable ,  la  fuppuration  Se  la  gan- 
grené, avec  danger  de  mort  fi  on  ne  fe   hâte  d'y  remédier. 

I  I. 

Différentes      Le  panaris  étant  plus  ou  moins  violent  fuivant  la  nature  des  parties  affec- 
efpecesde       ^         jj  n>efl.         étonnant  qu'on  en  ait  diftingué  plufïeurs  efpèces  différentes, 

panaris.  '  r  „*  o~    V>  y- 7  \      •  ri  •  ■• 

Garangeot  (a)  en  reconnoit  quatre  ,  ci.  Uouey  (b)  cinq.  Four  moi  ,  après 
avoir  mûrement  confidéré  toutes  choies,  je  crois  pouvoir  les  réduire  à  trois. 
La  première  a  fon  liège  feulement  dans  la  peau  ou  la  graille  de  la  partie 
intérieure  ou  extérieure  du  doigt,  fous  l'ongle  ou  tout  auprès  :  dans  ce  cas , 
les  douleurs  font  quelquefois  afiez  fortes  ,  fans  cependant  être  abfolument  in- 
fo) Opérât,  de  chirurg.  chap.  du  panaris  tom.  III.  pag.  283. 
(&)  Dans  fon  ouvrage  intit.  chirurgie  véritable  ,  pag.   307. 

fupportables. 
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fuppoftables.  Dans  la  féconde  efpèce  ,  c'eft  le  périofte  du  doigt  qui  eft  ir- 
rité ,  enflammé  ou  rongé  ;  la  douleur  eft  plus  profonde  ,  mais  le  gonflement 
eft  à  peine  feniible  ,  ôt  les  malades  fouffrent  des  douleurs  cruelles,  plus  ou 
moins  cependant ,  félon  que  le  périofte  ,  membrane  très-mince  ôc  très-fen- 
llble  ,  eft  plus  ou  moins  affecté.  La  troifième  efpèce  de  panaris  ,  qui  eft  la 
plus  douloureufe  ôc  la  plus  mauvaife  ,  affeétè  la  gaine  nerveufe  des  tendons 
des  mufcles  fléchiïTeurs  ,  ces  tendons  eux-mêmes  ,  ou  les  nerfs  voifins  ;  cette 
efpèce  eft  très-dangereufe  par  les  douleurs  atroces  qu'elle  caufe  ,  ÔC  par  les  ac- 
cidens  graves  qu'elle  entraîne  (a). 

I  I  I. 

La  caufe  prochaine  du  panaris  dépend ,  félon  moi  ,  d'un  fang  épaiffi  qui  n^\f  ia 
s'arrête  dans  la  partie ,  ôc  de  l'inflammation  qui  eft  une  fuite  de  cet  arrêt  ;  c'eft 
ce  que  prouvent  manifeftement  l'ardeur  ôc  les  pulfations  qu'on  y  refient.  La 
ftagnation  du  fang  ÔC  l'inflammation  du  doigt  font  produites  à  leur  tour 
par  des  caufes,  ou  internes  ,  telles  que  la  crudité  ÔC  l'acrimonie  du  fang,  ou 
externes  ,  comme  des  épingles ,  des  épines  ,  de  petits  éclats  de  bois  qui  entrent 
dans  le  doigt,  une  contufion  ,  un  écrafement ,  ôc  une  infinité  d'autres  caufes 
femblables.  Plus  la  lézion  ôc  l'inflammation  des  parties  eft  confidérable ,  ÔC 
ces  parties  fenfibles ,  plus  le  panaris  eft  dangereux  ôc  mauvais.  On  a  quelque- 
fois vu  cette  maladie ,  à  ce  que  prétendent  quelques  Médecins  ,  produite 
par  un  ver,  que  l'on  trouvoit  dans  le  doigt  lorfqu'on  y  faifoit  une  inciiion  ,  ÔC 
c'eft  pourquoi  le  panaris  eft  connu  en  divers  lieux  de  l'Allemagne  fous  le 
nom  de  ver  des  doigts, 

I  V. 

Là  première   efpèce   de  panaris  fe  manifefte  d'abord  par  un  léger  gonfle-     signes  de 
ment  du  doigt  ,  fur-tout  à  l'endroit  où  eft  le  mal  ,  avec  un  peu  de   dureté ,  Ia  première 
mais  fans  douleur  au  moins  confidérable  ;  bientôt  furviennent  la  rougeur,  Fin-  panljfs.  e 
flammation  ,  les  douleurs,  ÔC  enfuite  par  dégrés  ,  tous  les  autres   fymptômes 
dont  j'ai  parlé  ci-deflus.  Mais  quoique  le  gonflement  augmente  extrêmement , 
les   douleurs  ôc  les  autres  accidens  ne  deviennent  ordinairement  point  infup- 
portables  ,  ÔC  ne  s'étendent  pas  au  -  delà  du  doigt  ,    comme  dans  les   autres 
efpèces  ;   la  matière  morbifique  eft  communément  à  fi  peu  de  profondeur , 
que  les  yeux  peuvent  l'appercevoir.  Mais  plus  l'inflammation    eft  voifine  du 
périofte  ôc  des  tendons ,  plus  les  douleurs  font  vives  ;  elles  fe  font  même  quel- 
quefois fentir  alors  jufques  dans  le  bras  ,  ÔC   caufent  une  infomnie  prelque 
continuelle ,  fur-tout  fi  le  malade  eft  fort  fenfible. 

V. 

La  féconde  efpèce   de  panaris  diffère  de  la  précédente,  en   ce  que   les     signes  de 
douleurs  fe  font  fentir  avec  beaucoup   de  vivacité  à  l'extrémité,    ou  même  1)aècr"ondeef' 

(a)  Quelquefois  le  panaris  attaque  tous  les  doigts  an  "même  tems.  J'en  ai  vu  en  1738  ,' 

un  exemple  à  Mjgdebourg,  dans  un  foldat  ;  je  ne  me  fouviens  pas  d'en  avoir  lu  de 
femblable  dans  aucun  Auteur. 
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dans  toute  l'étendue  du  doigt  ;  elles  font  accompagnées  d'une  chaleur  brûlan- 
te ,  de  fièvre,  d'infomnie  ,  de  convulfions,  8c  fouvent  même  de  délire.  On  n'ap- 
perçoit  que  peu  ou  point  de  gonflement  &  d'inflammation  ,  8c  la  douleur 
ne  s'étend  pas  jufqu'au  condyle  interne  de  l'humérus ,  comme  dans  l'ef- 
pèce  fuivante. 

V  I. 

signes  de  Enfin  la  troifième  efpèce  de  panaris ,  fe  manifefte  par  les  lignes  fuivans  : 
efpèc°e.eme  l'extrémité  du  doigt  n'eft  que  peu  ou  point  du  tout  gonflée ,  fur-tout  fi  l'in- 
flammation occupe  plus  l'intérieur  de  la  gaine  des  tendons ,  que  fa  furface 
externe  j  les  douleurs  au  contraire  font  fi  vives  &  fi  infupportables ,  que  les 
malades  ne  peuvent  trouver  de  bonne  fituation.  Elles  ne  fe  bornent  pas  au 
doigt ,  &  fe  font  fentir  dans  toute  la  main  2>C  le  carpe  ,  Se  fur-tout  dans  la  partie 
qui  eft  recouverte  par  le  ligament  annulaire  commun  de  la  main  ;  elles  s'é- 
tendent même  dans  tout  l'avant-bras  ,  jufqu'au  condyle  interne  de  l'humérus , 
où  s'attachent  les  mufcles  fléchifieurs  des  doigts  ,  &  quelquefois  'jufqu'à  la 
partie  fupérieure  du  bras ,  avec  fièvre ,  infomnie  prefque  continuelle  &  convul- 
fions. Si  la  matière  morbifique  eft  renfermée  dans  la  gaine  du  tendon,  celui- 
ci  ne  paroît  pas  tuméfié  le  long  des  doigts ,  à  caufe  de  fa  fubftance  dure  Se 
compa&e  ;  on  apperçoit  feulement  un  léger  gonflement  autour  des  articula^ 
lions  :  la  main  eft  un  peu  plus  tuméfiée  que  les  doigts  ,  mais  les  douleurs  y 
font  moins  fortes  ;  enfin  l'avant-bras  Se  le  bras  fe  gonflent  quelquefois  iï 
prodigieufement ,  qu'on  les  a  vus  d'une  groffeur  prefque  égale  à  celle  de  la 
cuiiïe.  Au  refte ,  deux  efpèces  de  panaris ,  Si  même  toutes  les  trois ,  peuvent 
fe  rencontrer  enfemble. 

V  I  I. 

Temïnaifon  Le  panaris  fe  termine  plus  ou  moins  heureufement ,  fuivant  la  nature  de 
éupanaiis.  la  maladie  Se  la  grandeur  des  accidens  qui  l'accompagnent.  La  première  ef- 
pèce (  §.  4.  )  eft  ordinairement  peu  dangereufe  ;  cependant  lorfque  fon  fiége 
eft  fous  l'ongle  ou  à  fon  voifinage  ,  les  douleurs  font  communément  très- 
fortes  ,  6c  l'ongle  fe  détache  enfin  tout-à-fait,  ou ,  fi  le  mal  n'eft  qu'à  un  côté 
de  l'ongle ,  la  moitié  de  celui-ci  du  même  côté  ,  fe  fépare  pour  l'ordinaire  du 
refte.  Si  l'humeur  morbifique  eft  cachée  fous  l'ongle  même  ,  ou  qu'elle  tou- 
che le  tendon ,  les  douleurs  font  quelquefois  extrêmement  vives  ;  ces  douleurs 
Ôt  les  autres  accidens  augmentent  même  ,  fuivant  quelques  Auteurs  ,  au  point 
démettre  la  vie  du  malade  dans  un  très- grand  danger,  fi  on  n'y  remédie  au 
plutôt;  mais  cela  eft  rare  ,  autant  que  je  puis  en  juger  par  ma  propre  expé- 
rience. Quelquefois  l'inflammation  St  la  fuppuration  qui  en  eft  la  fuite  ,  donne 
lieu  à  la  carie  des  os  du  doigt,  comme  j'ai  eu  occafion  de  l'obferver;  6c 
lorfqu'elle  n'afiefte  que  la  partie  fupérieure  de  la  dernière  phalange  ,  cet  os 
étant  fort  petit ,  il  eft  plus  ordinaire  de  le  voir  fe  détacher  tout  entier,  que 
la  partie  cariée  de  la  phalange  fe  féparer  de  la  partie  faine.  La  troifième 
efpèce  de  panaris  eft  ordinairement  très  -  dangereufe;  car  elle  excite  des  dou- 
leurs fi  fortes  ,  fur  -  tout  lorfqu'il  fe  forme  un  abfcès  confidérable  ,  ou  que 
la  gangrené  furvieht,  8t  le  malade  eft  tellement  tourmenté  parla  fièvre,  par 
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la  tumeur  &  l'inflammation  du  bras ,  &  par  les  autres  accidens ,  que  s'il  n'eft 
d'une  bonne  conftitution  ,  St  fi  on  ne  fe  preffe  de  le  fecourir,  il  périt  mife- 
rablement  fa).  Si  par  hazard  il  fe  forme  un  abfcès  au  bras  ,  8t  principa- 
lement auprès  du  mufcle  quarré  du  radius  ,  le  Chirurgien  doit  ,  félon  Ga- 
rangeot ,  avertir  les  amis  du  malade  ou  les  aflîfrans ,  que  le  mal  ne  peut  être 
guéri  fans  inciiion  ,  8c  qu'il  eft  même  à  craindre  ,  malgré  le  traitement  le  plus 
méthodique  ,  que  le  doigt  ne  perde  la  faculté  de  fe  fléchir.  Il  peut  arriver 
en  effet  que  des  perfonnes  peu  inftruites  ou  mal  intentionnées  attribuent  en- 
fuite  à  l'ignorance  &  à  la  maladreife  du  Chirurgien ,  ce  qui  n'eft  peut-être 
qu'une  fuite  inévitable  de  la  grandeur  de  la  maladie. 

VIII. 

Pour  la  guèrifon  du  panaris,  Garangeot  ne  fait  aucune  mention  des  mé-     Curatios 
dicamens ,   ÔC  prefcrit  d'abord  d'incifer  le  doigt  ;  je    crois  cependant  qu'il  eft  j^e"s  médi° 
plus  à  propos  de  commencer ,  comme   dans  les  autres  maladies,  fuivant  le 
confeil  à'Rippocrate  (b) ,  par  tenter  l'effet  des  médicamens  avant  que    d'en 
venir  à   l'opération  ,    le  fer  caufant   tant  de   frayeur  à  quelques  perfonnes  , 
Se  l'obfervation   prouvant  d'ailleurs   qu'on   emploie  fouvent  avec  fuccès  les 
médicamens  propres  à  refoudre  le  fang  épailfi  ôc  ftagnant,  Se   à  calmer  l'in- 
flammation ,  dans  d'autres  maladies  analogues  au  panaris ,  St  dans  le  panaris 
lui-même.  On  remplit  très-bien  ces  indications ,  en  trempant  de  tems  en  tems 
le  doigt  pendant  quelque  tems  dans  de  la  bonne  eau  de  vie  ,  fîmple  ou  cam- 
phrée ,  où  l'on  a  délayé  un  peu  de  theriaque  :  on  trouve  une  vertu  fembla- 
ble  dans  le  lait  bouilli  avec  l'ail ,  ou  avec  une  poignée  de  fabine  ou  de  feor- 
dium  ;   on  tient   continuellement   le  doigt  plongé  dans  cette  liqueur  ,  ou  on  en 
imbibe  des  compreffes  qu'on  applique  fur  la  partie  Se  qu'on  renouvelle  fou- 
vent.  L'Académie  des  Sciences   de   Paris  (c)  rapporte  de  bons  effets  de  l'eau 
bouillante  ,  dans  laquelle  on  plonge  le  doigt  à  plusieurs  reprifes ,  pendant  un 
très-petit  efpace    de  tems  ;    d'autres   confeillent     d'appliquer  fur   la  partie  , 
un  emplâtre  fait  avec   une   bonne  couche  d'afîa-fœtida  que  l'on  étend  fur  un 
morceau  de  toile  ;  quelques-uns  ont  employé  avec  fuccès  la  pellicule  blanche 
d'un  œuf  cuit;  Rivière  afîure  qu'on  guérit  ordinairement  très -bien  le  panaris  $ 
en  tenant  pendant  quelque  tems  le   doigt  dans  l'oreille  d'un  chat.  Pendant 
l'ufage   de  ces  divers  remèdes  ,  on  ne  doit  pas  négliger  les  médicamens  in- 
ternes appropriés  Se  la  faignée,  s'il  y  a  fièvre  Se  inflammation   confîdérable. 
Si  on  s'apperçoit  que  ces  fecours  produifenr  quelque  effet,  on  les  continuera 
jufqu'à  ce  que  les  douleurs  foient  entièrement  calmées ,  Se  que  le  doigt  ait  re- 
couvré  fon  état   naturel.  Fabrice  de  Rilden  propofe  le  procédé  fuivant,  qu'il 
avoit  fouvent  employé  avec  fuccès  ,  comme   le  plus  fur  8t  le   plus  prompt 
pour  guérir  le  panaris.  Après  avoir  fomenté  pendant  quelque   tems  le  doigt 
avec  du  lait  de  vache  dans  lequel  on  avoit  fait  bouillir  les  fleurs  de  camomille 

(a)  Garangeot ,  opérât,  de  chirurg.  loc.  cit.  Chez  nous  le  panaris  parvient  rarement  à  ce 
degré  de  violence. 

(b)  Seft.  VIII.  aphor.  6. 

(c)  Ann.  1707.  pag.  57. 
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Se  de  melilot  Se  les  fémences  de  fenugrec  Se  de  coing ,  il  fit  une  légère 
incifion  fur  la  peau  ,  à  l'endroit  de  la  douleur  ;  il  emporta  la  peau  ,  Se  mit 
à  découvert  des  tâches  rouges  qu'il  incifa  avec  le  biftouri  ;  il  ïbrtit  par  cette 
ouverture  une  ou  deux  gouttes  de  férofité  rouflatre  :  il  appliqua  enfuite  fur 
la  partie  un  plumaceau  imbibé  d'eau-de-vie  ,  dans  laquelle  il  avoit  détrempé 
un  peu  de  thériaque.  La  douleur  calma  fur  le  champ  ,  Se  dès  le  lendemain  , 
par  ce  feul  moyen  ,  le  malade  fut  parfaitement  guérir.  Lorfqu'on  a  trop  diiïéré 
de  faire  des  remèdes  ,  ou  que  ceux  que  je  viens  de  propofer ,  n'ont  produit 
aucun  effet  ,  Se  que  l'inflammation  prend  la  tournure  de  la  fuppuration  ,  il 
faut  avoir  recours  au  fer.  Cependant,  comme  les  malades  ont  ordinairement 
beaucoup  de  peine  à  y  confentir ,  par  la  crainte  d'une  trop  forte  douleur,  il 
ne  fera  point  mal ,  fi  les  fymptômes  ne  font  pas  bien  violens  ,  ou  fi  le  pa- 
naris eft  de  la  première  efpèce  ,  de  travailler  d'abord  à  accélérer  la  fuppu- 
ration ,  en  appliquant  fur  la  partie  un  emplâtre  de  diachylon  gommé,  ou 
autre  femblable  ,  jufqu'à  ce  que  le  foyer  de  la  maladie  fe  préfente  mieux  à 
la  vue  ,  8e  qu'on  puillé  faire  l'incifion  avec  moins  de  douleur.  Mais  fi  le  pa- 
naris eft  de  la  féconde  ou  troifième  efpèce  ,  c'eft-à-dirc  fort  violent  ,  tout 
délai  feroit  dangereux  ;  car  dans  ce  cas ,  la  matière  morbifique  ronge  en  peu 
de  tems  par  fon  âcreté  ,  le  périofte  Se  l'os  ,  donne  lieu  par-là  non-feulement 
à  des  douleurs  exçeflives  ,  mais  encore  à  des  abfcès  confîdérables  ,  à  la 
carie  Si  à  la  gangrené  de  tout  le  bras  ,  Se  la  vie  du  malade  court  le  plus 
grand  danger. 

I  X. 

Opération       pour  traiter  le  panaris  avec  fuccès ,  il  faut,  avant  toutes  chofes  ,  en  bien 

dans  le  pana-  examiner  la  nature.  S'il  eft  de  la  première  efpèce,  que  les  fymptômes  n'aient 

ris  de  la  pre-  r;en  de  violent  Se  que  le  fiége  du  mal  ne  foit  pas  bien  profond,  on  le  guérit 

mieieepece.  avec  ^g^oup  jg  fa.cilité.  Dès  que  le  Chirurgien    appercevra  le  pus  formant 

une  petite  élévation ,  il  appliquera  deux  doigts ,  un  à  chaque  côté  de  cette 

tumeur  ,  pour  bander  un  peu  la  peau  ,  Se  y  plongera  un  biftouri.   Le   pus  fort 

par  cette  ouverture ,  Se  le  mal  fe  guérit  bientôt  fans  autre  fecours. 

X. 

Lorfque  le      gj  je  fiege  fa  mai  eft  a  ja  racine  de  l'ongle  ,  fous   l'ongle   même  ou  à  fes 

près  de  l'on"  côtés ,  Se  que  le  pus  renfermé  fous  l'ongle  corrode  les  parties  voiiines   Se  ex- 

sle>  cite  de  vives  douleurs  ,  on  doit  lui  donner  une  iffue  ,  en   ratifiant  l'ongle ,  ou 

en  le  coupant  à  l'endroit  fous  lequel  le  pus  eft  ramaffé ,  Se  après   avoir   bien 

exprimé  la  matière ,  travailler  à  cicatrifer  la  plaie   ,  en   y  appliquant  de   la 

charpie  trempée  dans  l'efprit  de  vin  ou  dans  l'eau  de  chaux. 

X  I. 

Lorfqne  le      Si  le  fiége  de  la  maladie  eft  à  une  certaine  profondeur  ,  il  n'y  a  qu'un-  moyen 

%er  de  u    de  guèrifon  ,  défagréable  ,  il  eft  vrai,  mais  prompt;  c'eft  d'incifer  avec  un  bif- 

ptuplofond.  touri  la  Partie  afFë&ée  ,  pour  en  faire  fortir  la  matière  morbifique.  Il  feroit  à 

'  craindre  ,  fans  cela  ,  qu'avant  que  le  pus  eût  percé    la    peau  extérieure  ,  qui , 

dans  ces  parties  eft  fort  épaille  Se  fort  dure,  cette  matière  n'eût  déjà  rongé  les 
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tfs  voifins.  Il  faut  donc  ,  fi  les  malades  refufent  de  fe  foumetrre  à  l'incifion  , 
leur  repréfenter  férieufement  le  danger  qu'ils  courent,  indépendamment  de 
toute  erreur  dans  le  traitement  ;  8c  appliquer  en  attendant  fur  la  partie ,  un 
emplâtre  de  diachylon  gommé,  qui  eft  un  excellent  maturatif,  afin  d'accélérer 
la  fuppuration  8c  d'attirer  le  pus  en-dehors.  Si  par  ce  moyen' la  peau  vient  à 
s'ouvrir,  on  dilatera  cette  ouverture  ,  fuppofé  qu'elle  foit  trop  petite  8c  que 
le  malade  y  confente  ,  8c  après  avoir  bien  nettoyé  la  plaie,  on  lapanfera  avec 
un  digeftif  ou  le  baume  d'arcaeus  ,  que  l'on  fait  chauffer,  8c  auxquels  on  ajoute 
un  peu  d'efprit  de  vin,  8c  l'on  mettra  par-deiîus  ,  le  même  emplâtre  dont  je 
viens  de  parler  8c  une  bande.  Mais  fi  le  malade  confent  à  l'incifion  ,  on  procé- 
dera de  la  manière  fuiyante  :  on  placera  d'abord  le  doigt  affe&é  fur  une  table 
ou  une  planche ,  de  manière  que  le  panaris  foit  tourné  en  haut  ;  on  donnera 
enfuite  le  bras  à  tenir  à  un  homme  vigoureux,  de  peur  que  la  vivacité  de  la 
douleur  forçant  le  malade  à  le  retirer,  le  Chirurgien  ne  foit  dérangé  dans  fon 
opération ,  ou  ne  bleffe  les  parties  faines  ;  on  plongera  alors  un  biftouri  fort  8c 
bien  aigu  dans  le  milieu  de  la  partie  ,  on  l'enfoncera  jufqu'au  foyer  du  pus , 
8c  on  incifera  la  peau  Se  la  graille  jufqu'à  l'extrémité  du  doigt ,  pour  donner 
une  iffue  au  fang  qui  engorge  la  partie  ,  8C  à  la  matière  morbifique ,  quelque 
petite  qu'en  foit  la  quantité,  5c  garantir  ainli  l'os  de  fes  imprefîîons. 

X  I  I. 

Lorfque  le  panaris  eft  de  la  féconde  efpèce ,  8c  que  la  matière  morbifique  a  Traitement 
corrodé  le  périofte  8c  pénétré  jufqu'à  l'os  ,  on  procédera  comme  dans  le  fa^ondeet 
premier  cas ,  fuivant  ce  que  j'ai  dit  au  §  XI.  ,  en  obfervant  d'enfoncer  Pinf-  pèce, 
rrument  jufqu'à  l'os ,  pour  donner  iffue  à  toute  la  matière.  Quoiqu'il  n'en 
forte  que  peu  ,  ou  même  qu'on  ne  voie  rien  fortir  du  tout ,  à  caufe  que  la 
quantité  en  eft  fort  petite ,  on  juge  cependant  que  l'opération  a  bien  réufti ,  fi 
les  douleurs  calment  auffitôt  peu-à-peu.  Pour  ce  qui  eft  du  lieu  où  l'on  doit 
faire  l'incifion,  il  faut  obferver  qu'il  y  a  des  Chirurgiens  qui  preferivent  de  plon- 
ger le  biftouri  fur  l'un  des  deux  côtés  du  doigt,  8c  non  point  au  milieu,  de 
peur  d'entamer  le  tendon  du  mufcle  profond  qui  s'y  attache.  Mais  cette  pré- 
caution eft  inutile ,  puifque  l'infertion  de  ce  tendon  n'eft  point  à  l'extrémité 
delà  dernière  phalange,  mais  à  fon  commencement  ,  8c  que  d'ailleurs  l'ex- 
périence prouve  qu'on  peut  incifer  le  milieu  du  doigt  fans  aucun  danger. 
Cependant  Garangeot  préfère  l'incifion  latérale  (aj  ,  fans  en  donner  la  raifon  ; 
il  veut  même  que  l'on  faffe  une  féconde  incifion  fur  le  côté  oppofé  ,  fi  ,  après 
la  première ,  les  douleurs  ne  font  point  encore  calmées  ;  la  continuation  des 
douleurs  indiquent ,  félon  lui ,  qu'on  n'eft  point  parvenu  jufqu'au  fiége  du 
mal.  Pour  moi  ,  je  penfe  qu'on  peut  faire  avec  fuccès  l'incifion  fur  un  côté 
lorfqu'il  eft  le  fiége  des  douleurs  8c  de  la  tumeur,  ou  que  le  panaris  eft  à  la  fé- 
conde phalange  ou  à  la  troiiîème  ,  c'eft-à  dire  la  plus  proche  de  la  main,  com- 
me il  arrive  quelquefois  ;  mais  qu'il  eft  mieux  au  contraire  d'incifer  le  milieu 
lorfque  le  mal  eft  à  l'extrémité  du  doigt ,  8î  que  toute  la  phalange  eft  afFeç- 

(a)  Loc.  cit. 
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tée  ,  5c  par  conféquent  que  la  matière  eft  principalement  ramaffée  dans  îe 
milieu;  car,  outre  que  les  malades  confentent  difficilement  à  fe  laiffer  faire 
deux  incifîons  ,  lorfqu'ils  peuvent  être  guéris  par  une  feule  ,  il  n'eft  pas  glorieux 
au  Chirurgien  de  les  multiplier  ainfï  ,  tandis  que  la  raifon  &  l'obfervation. 
démontrent  qu'une  feule  eft  fuffifante. 

XIII. 

Ce  qu'on  Après  l'incifion  on  laiffera  couler  le  fang  pendant  quelque  tems ,  &  on  l'ex- 
doit  fa.re  a-  primera  même  avec  foin  ;  on  remplira  enfuire  la  plaie  avec  de  la  charpie ,  Se  on 
lion.  °  ^a  couvrira  d'un  emplâtre  de  diachylon,  d'une  compreffe  en  croix  de  malthe, 
&  d'une  bande  appropriée  aux  maladies  des  doigts.  Le  lendemain  ,  lorfqu'on 
levé  le  premier  appareil ,  on  voit  prefque  toujours  fortir  de  la  plaie  une  chair 
fongueufe  :  les  ignorans  en  font  effrayés  &  regardent  ce  fymptôme  comme 
dangereux  ;  il  ne  l'eft  cependant  pas ,  5c  on  détruit  aifément  cette  excroiffance 
en  l'extirpant  avec  des  cizeanx  ,  en  la  confumant  avec  un  cathérétique  ,  ou 
enfin  en  panfant  la  plaie  avec  un  digeftif  auquel  on  ajoute  quelque  léger  ef- 
carrotique.  On  travaillera  enfuite  à  cicatriferla  plaie,  de  la  même  manière  que 
les  autres  plaies  dans  lefquelles  les  os  font  à  découvert ,  avec  de  l'effence  de 
myrrhe  ou  de  fuccin,  ou  avec  le  baume  du  pérou.  Si  on  s'apperçoit  que  l'os 
foit  altéré  ,  on  remplira  la  plaie  avec  des  plumaceaux  imbibés  d'effence  de 
myrrhe  ou  d'ariftoloche  ronde  ,  Se  on  l'entretiendra  ouverte  ,  jufqu'à  ce  que 
la  partie  altérée  foit  entièrement  féparée  du  relie  de  l'os  ,  ou  ,  ce  qui  arrive 
plus  ordinairement ,  jufqu'à  ce  que  toute  la  phalange  fe  détache  ;  St  dans 
ce  dernier  cas  ,  on  en  accélère  la  chute  par  un  coup  de  biftouri  ;  après  cela 
on  parviendra  aifément  à  cicatrifer  la  plaie  ,  au  moyen  des  médicamens  dont 
j'ai  parlé  ,  êc  enfuite  de  la  charpie  feche ,  ce  qu'on  n'auroit  pu  faire  avant  la 
féparation  de  la  partie  altérée  de  l'os. 

XIV. 

Traitement      Garangeot  eft  le  premier  ,  que  je  fçache ,    qui  ait  publié  le   traitement  du 
de  la  troifie-  panaris  ^ont  le  fiége  eft  dans  la  gaine    ou  enveloppe   des  tendons  fléchiffeurs 

me  efpecede*:  p  p  .rf  .    . 

panaris.  des  doigts ,  ce  qui ,  au  relie,  arrive  rarement.  Voici  ce  que  cet  Auteur  prêtent 
de  faire  dans  ce  cas  (a).  On  plonge  d'abord  un  biftouri  droit  dans  l'extré- 
mité du  doigt ,  à  la  partie  où  le  foyer  du  mal  fe  manifefte  au  Chirurgien  par 
une  petite  tumeur  qui  renferme  une  matière  liquide  ou  purulente  ,  &  au  ma- 
lade ,  par  les  douleurs  vives  qu'il  y  relient.  On  y  fait  une  incifion  longitudi- 
nale ,  que  l'on  continue  jufques  dans  la  gaine  du  tendon.  Cette  incifion ,  dit 
Garangeot ,  procure  l'iffue  d'une  efpèce  de  férofité  ,  8c  les  douleurs  dimi- 
nuent alors  très-fenfiblement  ;  mais  peu  après  ,  ajoute-t-il ,  elles  redoublent  de- 
rechef inopinément.  Il  arrive  quelquefois  que  l'humeur  morbifique  ronge  l'ex- 
trémité de  la  gaine  &  la  peau,  qu'elle  fe  fait  jour  par  cette  ouverture,  &  s'é- 
chappe d'elle-même  fans  le  fecours  de  l'incifion  ;  6c  alors  l'état  de  la  maladie 
eft  le  même  qu'après  l'opération  dont  je  viens  de  parler.  Auprès  de  l'ouverture 
par  où  cette  humeur  s'eft  fait  jour,  il  fe  forme  une  excroiffance   extrêmement 

Baà  I 

(>!)  Loi.  cit. 
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fenfible  ,  qui  efl  fans  ceffe  abreuvée  par  une  férofité  qui  coule  du  doigt.  II 
faut  donc  ,  dit  Garangeot ,  iniînuer  par  cette  ouverture  ,  dans  la  gaine  ,  une 
fonde  crénelée  qu'on  pouffe  au-delà  de  la  première  articulation  ,  &  couper 
tout  ce  qui  eft  au-deffus  ,  avec  des  cizeaux  ou  un  biftouri  ;  il  allure  qu'ayant 
alors  pénétré  dans  le  foyer  de  la  maladie,  on  trouve  un  amas  d'humeurs  épaif- 
lîes.  Mais  fi,  malgré  cette  incifion  ,  on  n'a  point  encore  découvert  le  vrai 
fiége  du  mal ,  on  pouffera  la  fonde  plus  loin  ,  &  on  continuera  d'incifer  juf- 
qu'à  ce  qu'on  y  foit  parvenu.  Si  le  foyer  fe  trouve  vers  Je  milieu  du  doigt  , 
c'eft-à-dire  fur  la  féconde  phalange  ,  Se  qu'on  ait  conduit  l'incifion  de  la  gaine 
jufqu'au  milieu  de  la  première  articulation  ,  M.  Petit  prefcrit  de  la  prolon- 
ger de  trois  ou  quatre  lignes  jufqu'à  la  main ,  pour  débrider  l'étranglement 
que  forme  à  cet  endroit  ,  au  commencement  du  doigt  ,  la  gaine  du  tendon , 
qui  eft  ici  fort  dure,  ferrée  Se  comme  cartilagineufe  ;  étranglement  qui  n'eft 
point  à  craindre  dans  la  main  même  ,  où  cette  gaine  eft  fort  molle  ôt  mem- 
braneufe. 

X  V. 

Si  le  "mal  a  pénétré  jufques  dans  la  partie  membraneufe  de  la  gaine  du  Ce  J!?**» 
tendon  ,  c'eft-à-dire  dans  la  main ,  ou  même  qu'il  fe  foit  fait  jour  fous  le  liga-  lorfoue*"* 
ment  tranfverfe  &  annulaire  de  la  main,  jufqu'à  l'avant-bras,  Se  que  la graiffe,  "al  *'étea& 
qui  fe  trouve  en  grande  quantité  fous  le  mufcle  quarré  du  radius  ,  ait  corn-  m^,1 
mencé  à  fe  convertir  en  pus ,  il  eft  néceffaire  de  pouffer  doucement  la  fonde 
dans  l'abfcès  vers  le  ligament  tranfverfe  ,  8ç  de  couper  à  fa  faveur  tout  ce 
qui  eft  par-deffus  ,  jufqu'à  ce  ligament.  Lorfqu'on  y  eft  parvenu  ,  il  eft  bon , 
pour  que  ces  parties  ne  foient  pas  trop  tendues ,  de  faire  fléchir  le  poignet  ; 
on  pouffe  enfuite  la  fonde  fous  le  ligament ,  Se  là  où  fon  extrémité  fe  fait 
fentir  ,  on  perce  la  peau  ôc  la  graiffe.  Après  avoir  fait  cette  ouverture  &  l'avoir 
fuffifamment  dilatée  ,  on  fépare  avec  précaution,  autant  qu'il  eft  poffible  ,  les 
tendons  Se  les  mufcles  du  carpe  ,  ôc  l'on  met  ainfi  l'abfcès  à  découvert.  Il 
en  fort  quelquefois  alors  beaucoup  de  matière  purulente.  Thibaut  ,  autrefois 
célèbre  Chirurgien  de  Paris  ,  recommandoit  avec  raifon  après  cela ,  au  rap- 
port de  Garangeot ,  de  paffer  dans  le  trajet  de  la  fonde  une  efpèce  de  féton  ; 
par  ce  moyen,  on  procure,  à  chaque  panfement,  l'iffue  de  la  matière  ramaffée 
dans  la  partie  ,  8t  l'on  parvient  à  déterger  l'ulcère ,  fans  entamer  le  ligament. 
Si  tous  ces  procédés  ne  produifent  aucun  effet,  Se  que  les  douleurs,  la  fièvre 
&  les  autres  accidens  fubfiftent  encore  ,  le  parti  le  plus  fur  6c  le  plus  prompt, 
fuivant  M.  Petit ,  eft  de  couper  tout-à-fait  le  tendon  qui  paroît  le  plus  altéré  , 
tout  auprès  du  corps  du  mufcle ,  après  l'avoir  un  peu  tiré  fur  le  ligament  $  Ga- 
rangeot affure  que  cette  feftion  fait  auflîtôt  ceffer  les  douleurs  ,  Se  que  le 
malade  eft  bientôt  parfaitement  guéri.  Il  penfe  encore  ,  d'après  des  obferva- 
tions  affez  heureufes  d'Arnaud  ,  autre  fameux  Chirurgien  de  Paris ,  qu'il  rap^ 
porte ,  qu'on  peut  couper  de  la  même  façon  le  ligament  tranfverfe  ,  8c  il  pref- 
crit même  de  le  faire ,  fi  on  s'appercoit  qu'il  foit  enflammé  ou  fuppuré  ,  8c  qu'il 
excite  de  vives  douleurs.  Dans  le  cas  où  on  ne  pourroit  introduire  aifément 
la  fonde  fous  le  ligament  tranfverfe,  on  prendroit  le  parti  de  faire  une  incifion 
entre  l'artère  radiale  &.  le  tendon  des  mufcles  profond  &.  fublime  ;  ÔC ,  après 
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l'avoir  fuffifamment  dilatée,  de  chercher  l'abfcès ,  6c  en  faire  fortir  la  matière 
(a).  Une  obfervation  &  Arnaud  prouve  qu'on  peut  faire  beaucoup  de  fonds 
fur  ce  procédé.  Garangeot  rapporte  en  effet ,  que  ce  Chirurgien  guérit  avec  une 
promptitude  étonante  ,  par  ce  moyen  ,  un  homme  qui  avoit  un  panaris  de 
cette  efpèce,  lequel  avoit  fait  de  ii  grands  progrès ,  qu'au  jugement  de  quelques 
Chirurgiens,  on  ne  pouvoit  fauver  le  malade  que  par  l'amputation  du  bras,  Se 
que  d'autres  craignoient  même  une  mort  prochaine.  Au  refte ,  une  attention 
ttès-néceffaire  ici  ,  c'eft  d'empêcher  que  le  malade  n'étende  la  main  pendant 
l'opération  ou  peu  de  tems  après.  Il  eft  même  bon  de  la  tenir  pendant 
quelque  tems  dans  un  état  de  flexion  :  par  cette  fituation  les  extrémités  du 
tendon  coupé  fe  réunifient  très-bien,  Se  la  main  recouvre  fon  mouvement; 
en  l'étendant  au  contraire  imprudemment ,  il  eft  fort  à  craindre  que  les  ten- 
dons placés  fous  le  ligament ,  n'étant  plus  contenus ,  ne  fortent  de  leur  place 
ôc  ne  caufent  une  difformité  à  la  main. 

XVI. 

Pînfement.  L'opération  finie  ,  on  en  viendra  au  panfement»  Pour  le  faire  avec  métho- 
de ,  lorfque  les  gaines  des  tendons  font  à  découvert,  il  faut  obferver  ce 
qui  fuit  :  on  appliquera  d'abord  plufieurs  bourdonnets  de  charpie  féche  allez 
longs ,  auprès  du  tendon,  à  droite  &  à  gauche  ,  ÔC  on  fera  par  leur  moyen 
une  compreffion  affëz  forte  pour  arrêter  le  fang.  Mais  fi  on  a  ouvert  quelque 
vaiffeau  fanguin  un  peu  gros  ,  Se  que  l'hémorragie  foit  fi  confidérable  que  la 
charpie  ne  puiffe  l'arrêter ,  on  prendra  le  parti  de  le  lier  avec  une  éguille 
enfilée  que  l'on  paffe  par-deffous  ;  car  les  médicamens  ftiptiques  dont  on  fe 
fertdans  d'autres  occalions,  ne  conviennent  point  dans  celle  ci,  à  caufe  de  leur 
caufticité  qui  les  rend  ennemis  des  tendons.  On  appliquera  fur  la  main  8c  fur 
l'avant-bras,  des  cataplafmes  émolliens  Se  adouciffans  bien  chauds  ,  que  l'on 
foutiendra  avec  le  bandage  à  dix-huit  chefs  (  pi.  IX.  fig.  4.  B  B.  ).  On  voit 
allez  que  ce  bandage  eft  préférable  ici  aux  bandes  longues ,  puifqu'on  peut  le 
défaire  8t  renouveller  le  panfement  fans  être  obligé  d'étendre  le  bras  Se 
fans  lui  donner  aucune  fecoufle.  Il  faut  obferver  encore  ,  pour  la  régularité 
du  panfement ,  que  la  partie  entière  du  bandage  doit  être  appliquée  à  l'op- 
pofite  de  la  plaie  ,  pour  que  fes  chefs  puiffent  contenir  plus  exactement 
l'appareil.  Glandorp  a  publié  un  traité  particulier  ,  &.  Wedcl  une  differ- 
tation  fur  le  panaris. 


(a)  J'ai  ouvert  autrefois  un  abfcès   confidérable    placé  dans  ce  lieu ,  près  de  l'artère 
radiale  ;  mais  il  n'avoit  aucune  communication  avec  les  doigts. 
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Du    Ganglion. 


I. 

(  N  donne  aujourd'hui  le  nom  de  ganglion  à  une  tumeur  dure  Se  ordi-  Ce  que  c'eft 
nairement  mobile,  qui  fe  forme  à  la  furface  tant  interne  qu'externe  du  qjieIe  gïn" 
carpe,  &  qui  a  communément  fon  fiége  près  des  tendons  des  mufcles  ou  des 
ligamens  de  la  main  ,  fans  caufer  cependant  au  malade  beaucoup  d'incom- 
modité ni  de  douleur.  Les  Allemands  appellent  cette  maladie  oberbein  ,  c'eft- 
à-dire  hyperojlofe ,  ou  parce  que  cette  tumeur  fe  forme  pour  l'ordinaire  fur 
îa  furface  des  os  ,  ou  parce  qu'elle  en  a  prefque  quelquefois  la  dureté.  Le 
ganglion  a  une  fi  grande  reffemblance  avec  les  tumeurs  enkiftées  (  voye.\  ci- 
defius  le  chap.  XXVIII.  ),  que  Celfc  a  cru  devoir  le  ranger  dans  la  claffe  de  ces 
tumeurs  ;  il  en  diffère  néanmoins  principalement  en  ce  qu'on  n'appelle  guères 
aujourd'hui  ganglion  que  la  petite  tumeur  de  cette  efpèce  qui  a  fon  fiége  à  la 
main ,  au  lieu  que  les  autres  tumeurs  auxquelles  on  donne  le  nom  d'enkif- 
tées  ,  affectent  toutes  les  autres  parties  du  corps.  Quelques-uns  appellent  ce- 
pendant encore  du  même  nom  de  femblables  tubercules  durs  Se  mobiles  qui 
fe  manifeftent  fur  les  os  du  crâne  ,  5c  fur-tout  au  front  (a).  Voye^  la  dif- 
fertation  fur  le  ganglion  publiée  à  Altorf  en  1717. 

I  I. 

La  caufe  la  plus  ordinaire  du  ganglion  paroît  devoir  être  attribuée  à  des  Caufes; 
humeurs  épailfes  6c  vifqueufes  (b)  ,  qui,  à  l'occafion  d'une  chute,  d'une  con- 
tufion  ,  d'une  entorfe  ,  d'une  luxation,  ou  de  telle  autre  violence  pareille  ,  faite 
aux  tendons  ou  aux  ligamens  des  mains  ,  fe  ramaflent  St  s'accumulent  entre 
les  fibres  Se  les  membranes  des  uns  ou  des  autres ,  au  point  d'y  produire  une 
tumeur  du  volume  d'une  noifette  ,  d'une  noix  mufeate ,  d'un  gland  ,  &  quel- 
quefois même  d'un  œuf  de  pigeon.  Blancard  dit  que  Ruyfch  trouva  autrefois 
dans  un  cadavre  un  ganglion  aulfi  tranfparent  que  le  cryftallin  (c).  En  1736, 
mon  Fils  en  extirpa  un  pareil  en  ma  préfence ,  gros  comme  une  noix  mufea- 
te ,  qui  s'étoit  formé  à  la  partie  externe  du  carpe  d'une  fille  adulte.  Cyprianus 
prétend  que  le  ganglion  provient  d'une  lymphe  femblable  au  blanc  d'œuf, 
qui  fe  filtre  naturellement  dans  la  gaine  des  tendons  ;  &C  c'eft  effectivement  ce 
que  j'ai  eu  occafion  de   voir. 

I  I  I. 

Les  ganglions  différent  beaucoup  entr'euxpar  le  volume,  comme  je  l'ai  déjà   Différences: 
dit  ;   ils  varient  auffi  par  le  nombre  :  communément  il  n'y  en  a  qu'un  ;  mais 

— — — — — — — ^ ^—^—  .  ... 

(a)  Les  Anciens  avoient  déjà  rangé  les  ganglions  parmi  les  tubercules  de  la  tête  ;  voyez 
Celfe  ,  liv.  VII.  chap.  6. 

(fr)  Sennert ,  prax.  med.  lib.  V.  p.  I.  cap.  34. 
fc)  Via.  colleft.  med,  phyf.  Belg.  p.  II.  pag.  213. 

Tom.  II.  Z  2  2 


54*        ÎNST.BE  CUIR.  PART.  IL  SECT.  VI.  CE.  CLXX1. 

quelquefois  il  s'en  forme  davantage  ,  &  les  deux  mains  s'en  trouvent  atta- 
quées :  on  en  voit  un  exemple  mémorable  dans  les  Ephémerides  d'Allemagne  (a)» 
Quant  à  la  figure  ,  il  y  en  a  de  ronds  ',  &  d'autres  ont  la  forme  d'un  gland 
ou  d'un  œuf;  les  uns  ont  une  furface  égale,  d'autres  l'ont  inégale  &  raboteufe  ; 
certains  s'élèvent  beaucoup  au-deilus  du  niveau  de  la  peau  ,  ôc  d'autres  ne 
font  que  peu  ou  point  de  faillie  ;  quelques-uns  ,  fur-tout  lorfqu'ils  font  ré- 
cens ,  fe  réfolvent  avec  beaucoup  de  facilité,  mais  il  en  eft  auiîi  ,  particuliè- 
rement parmi  ceux  qui  font  fort  anciens  ,  qui  ne  peuvent  être  guéris  que 
très  -  difficilement  par  les  remèdes, 

I  V. 

Traitement.  Quand  le  ganglion  efl  récent ,  on  refout  ordinairement  la  matière  épaiÏÏie , 
en  frottant  de  tems  en  tems  la  tumeur  avec  les  doigts  ;  en  l'hume&ant 
chaque  jour,  pendant  ces  friftions,  avec  de  la  falive  d'une  perfonne  à  jeun  ; 
&  en  y  tenant  pendant  quelques  femaines  fans  interruption  ,  une  lame  de 
plomb.  Il  y  a  des  Praticiens  qui  croyent  rendre  cette  lame  plus  difcuifive  en 
la  frottant  avec  du  mercure  ;  d'autres  attribuent  je  ne  fçais  quelle  efficacité 
de  plus  aux  balles  qui  ont  fervi  à  tuer  des  bêtes  fauvages ,  &  fur-tout  le  cerf; 
quelques-uns  avec  Foreflus  (b) ,  recommandent  avec  beaucoup  de  raifon  ,  de 
frotter  très-fouvent  le  ganglion  avec  l'emplâtre  de  gomme  ammoniac  ,  avec 
celui  de  grenouilles  avec  le  mercure  ;  2>C  d'autres  encore  de  le  frotter  très-fou- 
vent avec  l'huile  des  Philofophes  ,  l'huile  pétrole  ,  ou  celle  du  favon.  Quel- 
quefois on  fait  difparoître  tout  à  coup  le  ganglion  en  le  preffant  fortement 
avec  le  pouce  ,  fur-tout  lorfqu'il  eft  encore  récent ,  ou  qu'on  l'a  déjà  traité 
pendant  quelque  tems  avec  les  difcuffifs  ci- de  (lus  nommés  (c). 

V. 

Autres  mi-  Meehren  (d)  dit  qu'on  peut  guérir  le  ganglion  avec  autant  de  fuccès  Se  aufïï 
thodes  curati-  promptement,  en  faifant  mettre  la  main  du  malade  fur  une  table  ,  &  en  frap- 
pant enfuite  fortement  la  tumeur,  à  plufieurs  réprifes  ,  avec  le  poing  (  voy. 
la  pi.  XXXVI.  fig.  i.) ,  &C  c'eft-là  probablement  ce  qui  a  porté  Muys  à  ordon- 
ner qu'on  frappe  avec  un  maillet  de  bois  garni  de  plomb  ,  les  ganglions  in- 
vétérés ,  qui  n'ont  pu  être  réfous  par  la  prefïïon  du  doigt ,  8c  qu'on  y  applique 
enfuite  l'emplâtre  de  ranis  cum  mercurio  ,  afin  d'en  prévenir  le  retour  (e).  Hel- 
vetius  fe  fervoit,  dit-on,  aufîî  d'un  maillet  de  bois  pour  la  même  fin  ;  d'au- 
tres recommandent  de  frapper  le  ganglion  avec  le  dos  d'un  livre  fort  dur.  Le 
fuccès  qu'on  obtient  par  ces  différens  moyens  dépend  ,  je  crois  ,  principale- 
ment ,  de  ce  qu'on  rompt  par  la  force  de  la  percufîîon  la  membrane  ou  le 
kifte  de  la  tumeur ,  6c  qu'on  en  chaffe  la  matière  épaifîîe  qui  la  formoit ,  la- 
quelle eft  enfuite  infenfîblement  difîipée  par  les  friâions  Se  par  les  remèdes  dif- 


(à)  Decur.  I.  an.  III.  obf.  326. 

(b)  Obf.  chir.  Iib.  III.   cap.  IX. 

(c)  Vid.  Aetius  tetrab.  IV.  ferai.  III.  cap.  IX.  add.  Muyfii  prax.  chir.  dec.  II.  obf.  S, 

(d)  Obf.  chir.  cap.  44. 
le)  Loc.  cit. 
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cuififs  dont  on  fait  ufage.  Du  refte  ,  en  frappant  fur  le  ganglion  ,  de  quelque 
manière  que  ce  puiffe  être  ,  il  faut  bien  prendre  garde  de  ne  pas  oftenfer  les 
autres  parties  de  la  main  ,  ou  de  confondre  les  os  ,  ce  qui  pourroit  avoir  des 
fuites  très-fâcheufes.  Lorfqu'aucun  de  ces  moyens  ne  réufïit ,  St  qu'on  ne  veut 
pas  courir  le  rifque  de  ceux  qui  viennent  d'être  propofés  en  dernier  lieu  ,  il 
faut  néceilairement  alors  en  venir  à  l'extirpation  par  l'inftrument  tranchant  , 
ou  par  les  corrofifs  ,  comme  on  en  ufe  pour  les  tumeurs  enkiftées  (  voye^ 
ci-deiïus  le  chap.  XXVIII.  ).  Solingen  dit  s'être  quelquefois  fervi  heureufement 
du  fer  pour  cette  extirpation  (aj  ,  Se  j'en  ai  fait  ufage  moi-même  plus  d'une 
fois  avec  fuccès.  Mais  pendant  cette  opération,  il  faut  éviter  bien  foigneufe- 
ment  de  donner  atteinte  avec  l'initrument  aux  tendons  &C  aux  ligamens  du 
voifinage.  Quelques  femmelettes  fuperftitieufes  ,  Se  même  quelques  Médecins 
non  moins  fuperftitieux  qu'elles  ,  vantent  comme  un  grand  remède  de  faire 
appliquer  la  main  d'un  homme  mort ,  ou  celle  d'un  feptième  enfant  en  rang 
de  nailTance  ,  fur  le  ganglion  ,  pendant  la  nuit  ÔC  dans  le  déclin  de  la  lune, 
en  marmottant  certaines  paroles  :  il  n'eft  point  d'homme  de  bon  fens  qui 
ne  voie  d'abord  combien  ce  remède  eft  vain  8c  frivole  ;  on  peut  néan- 
moins ,  par  curioiîté  ,  confulter  fur  cet  article  les  obfervations  de  Clacius  (r>), 
où  on  trouvera  de  ces  pratiques  chimériques  recommandées  pour  la  cure  du 
ganglion. 

tS¥=S=-. $&=— ' -=====^ 

CHAPITRE      CLXXII. 

De  la  future  des  tendons  des  mains. 

I. 

LEs  Chirurgiens  modernes  pratiquent  quelquefois  la  future  aux  tendons'  Par  que!  ma- 
de-la  main,  lorfqu'ils  ont  été  divifés ,  afin  d'en  procurer  la  réunion,  &  Reprendre6"! 
d'empêcher  par-là  que  les  doigts  où  ils  vont  fe  rendre  ne  perdent  leur  mou-  future  des 
vement ,  ot  c'eft  ,  difent-ils ,  le  feuî  moyen  d'obtenir  cette  réunion  ôc  de  con-  ^in°ns   e  * 
ferver  l'a  mobilité  des  doigts  ;  cette  future  n'eft  cependant  praticable  que  fur 
des  tendons  fitués  peu  profondement  Se  à  fleur  de  peau  ;   tels   font  principa- 
lement fur  le  dos  de  la,  main  les  tendons  des  mufcles  extenfeurs  du  pouce  8c 
des  autres  doigts,  tant  fur  les  doigts  mêmes  (c)  que  fur  le  poignet  ;  les  ten- 
dons  fléchilTeurs    des    doigts   fur  ces  derniers  (d).  ;  £c  enfin  les    tendons  flé- 
chiiïeurs  de    la    main  tout  près  du    carpe   ÔC    à    l'extrémité  inférieure  ;    le 
tendon  ■  des  mufcles  extenfeurs  de  la   jambe  ,    un  peu  au-deifous  du  genou; 
ceux  qui  forment  les  deux  côtés  du  jarret  (e)  ;  le   tendon  d'achille  au  ta- 

(«)  Voye\  fa  chirurgie,  part.  IV. chap.  14. 

(6)  Pag.  293.  .  .•  -■  -      '-     • 

(cj  Vayei  Fart  de  faire  les  rapports  en  chirurgie  ,  pag.  194  fk  195  ;  84  Verduc,  oper.  de 
chir.  ch.  $2. 

(a1)  Voye\  Meekren  obf.  cap.  62.  in  edit.  Be!g.  &  cap.  6g.  in  edit.  Iatina. 

(e)  Paré  dit ,  liv.  IX.  chap.  j6.  que  quelques  Chirurgiens  ont  coufu  ces  tendons ,  &  au- 
tres tendons  des  extrémités ,  qui  avoient  été  entièrement  coupés  ;  mais  qu'il  n'a  jamais  ofé 

Z  z  z  ij 
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on  (a) ,  &.  autres  femblables  (b)  ;  mais  les  tendons  qui  occupent  la  paume  de 
la  main  font  fi  difficiles  à  coudre  ,  à  caufe  de  leur  profondeur,  qu'il  n'exifte 
encore  ,  que  je  fçache  ,  aucun  exemple  de  future  faite  à  ces  tendons.  Les 
Médecins  de  l'antiquité  ,  fondés  fur  l'aphorifme  d'Eippocrate ,  qui  dit  (c)  que 
les  nerfs  coupés  (fous  le  nom  de  nerfs  il  veut  parler  des  tendons  )  ne  peuvent 
ni  croître  ni  fe  réunir  ,  ÔC  fur  les  accidens  terribles  qu'entraîne  fouvent  la  plus 
légère  piquure  du  tendon  (d)  ,  en  rejettoient  prefque  tous  la  future  ;  il  y  a 
lieu  de  croire  cependant  qu'elle  étoit  pratiquée  par  quelques  Chirurgiens  dès 
le  tems  de  Galien  ,  puifque  ce  dernier  la  déconfeille  fe)  ,  en  quoi  il  a  été 
imité  per  la  plupart  de  ceux  qui  l'ont  fuivi ,  &.  particulièrement  encore  par 
le  célèbre  Paré  (/)  :  elle  étoit  néanmoins  fuffifamment  connue  d'Avicene  , 
Médecin  Arabe  (g)  ,  de  Gui  de  Chauliac  (h),  de  Guillaume  de  Salicet(i)7  de 
Roger  (l:)7  de  Lanfranc  (J.)  ,  de  Brunus  (m),  de  Chalmete  (n) ,  d'André  de  la 
Croix  (o)  ,  8c  de  plufieurs  autres  anciens  Chirurgiens.  Mais  je  ne  fçais  com- 
ment il  eft  arrivé  que  la  plupart  des  Médecins  Se  des  Chirurgiens  qui  font 
venus  après  ces  derniers  ,  ou  n'en  ont  point  eu  connoiflance  ,  ou  l'ont  jugée 
trop  dangereufe  8c  pernicieufe  ,  jufqu'à  ce  qu'enfin  dans  le  fiécle  précédent 
VeJLingius  ,  Severinus  (p),  Félix  Wurt\  (q)  8c  enfuite  divers  autres  Médecins 
6c  Chirurgiens  célèbres,  particulièrement  Maynart  (r) ,  Bienaife  (s)  ,   tous 

faire  lui-même  cette  future  ,  en  ayant  toujours  été  détourné  par  la  crainte  des  douleurs 
îk  des  convulfions. 

(a)  Vejling'ms  dit  avoir  été  témoin  oculaire  de  la  future  de  ces  deux  tendons  ,  laquelle 
eut  tout  le  fuccès  qu'on  en  attendoit  ;  c'eft  le  premier  Auteur  qui  en  parle;  voye^  fes  obf. 
&  fa  XVe.  épure. 

(t)  Wepftr  (  lib.  de  cicut.  aquatica  ,  pag.  92  Se  93.  )  cite  des  exemples  du  fuccès  de  la 
future  des  tendons  fléchifleurs  du  carpe  ;  St  Van-der.lViel  de  celle  du  long  fupinateur  &c 
du  fublime  ,  cent.  II.  obf..  45.. 

(c)  Aph.  19.  feft.  VI.  ikaph.  z8.fea.  VII. 

(d)  Voyei  fur  le  danger  de  la  lézion  des  tendons ,  Kunman ,  in  rarior.  naturœ  Si  artisj 
feô.  III.  obf.  29. 

(e)  Lib.  de-corapof.  medicam. 
(/)  Liv.  IX.  chap.  36. 

{g)  Lib.  IV.  fcn.  4.  traft.  4.  cap.  2. 

(h)  Traô.  3.  cap.  4. 

(i)  Lib.  2.  cap.  9.  doft.  3.  cap.  3.  Se  in  chirurgia  parva  ,  cap.  4. 

(fcy  Lib.  L  cap.  5. 

(  O  In  chirurg.  lib.  2.  cap.  II. 

(m)  Lib.  de  vulneribus ,  tr.  2.  lib.  2.  cap.  8. 

(n)  Cet  Auteur  dit  avoir  vu  faire  la  future  du  tendon  non-feulement  en  Allemagne  fur 
un  valet  de  fon  père  ,  mais  encore  en  Arabie  par  les  Médecins  du  pays  ,  &  cela  fort  heu- 
reufement,  quoiqu'il  regardât  cette  entreprife  comme  téméraire.  | 

(o)  Lib.  de  vulneribus ,  tr."  2.  lib.  2.  cap.  8. 

(p)   De  effic.  medic.  lib.  II.  cap.  123. 

(q)  Ce  vulneribus ,  cap.  14.  .• 

(r)  Vid.  Meekren  obf.  62.  in  édit.  Belg.  Se  obf.  65.  in  edit.  latina. 

(s)  Ver  duc ,  la  Vauguion  ,  Dionis ,  &  autres  j  attribuent  à  Bienaife  la  gloire  d'avoir  in- 
venté ,  ou  du  moins  renouvelle  la  future  du  tendon  ;.mais  il  eft  afl'cz  évident  parce  que 
nous  venons  de  dire,  qu'il  n'a  fait  ni  l'un  ni  l'autre  ;  je  fuis  furpris  qu'aucun  Auteur  Fran- 
çois n'ait  parlé  de  Maynart  ,  qui  pratiquoit  cette  future  à  Paris  dès  le  milieu  du  dernier 
fiécle ,  au  rapport  de  Meekren  dans  fes  obf.  impr.  en  1668. 
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deux  Chirurgiens  de  Paris  ,  Purman  (a)  &  plufieurs  autres  l'ont  fait  re- 
vivre ÔC  l'ont  pratiquée  avec  fuccès  (b)  ;  le  tems  où  elle  réuffit  le  mieux  ,  eft 
lorfqu'on  y  a  recours  d'abord  après  la  bleffure  ;  l'expérience  ÔC  différens  Ecri- 
vains nous  ont  cependant  fait  connoître  ,  qu'on  peut  l'exécuter  encore  avan- 
tageufement  pour  le  malade  après  deux,  trois  ,  ôc  quatre  jours  ,  ôc  quelque- 
fois même  après  la  confolidation  de  la  plaie  (c)  }  quoiqu'elle  préfente  alors 
beaucoup  plus  de  difficultés. 

I  I. 

Mais  avant  d'en  venir  à  la  future  dont  il  s'agit,  il  faut  examiner  très-at-  .Enqnefsca» 

r      n  a  m  i       rr  ■    ■-       o,      ..  «  P     ,,        „  .  il  faut  la  uns. 

tentivement  li  elle  peut  être  utile  ou  necellaire  ,  oC  même  fi  elle  eft  pratica- 
ble ;  car  il  s'offre  quelquefois  des  cas  où  il  y  auroitune  impoflibilité  abfolue 
à  la  mettre  en  pratique  ;  il  en  eft  d'autres  où  on  pourrait  bien  la  faire  à  la 
vérité  ,  mais  où  elle  feroit  dangereufe  ;  il  en  eft  enfin  où  elle  n'eft  point  né- 
ceflaire  ,  quoiqu'on  n'y  trouvât  point  de  difficulté,  puifqu'on  peut  procurer  le 
plus  fouvent  la  réunion  du  tendon  par  le  moyen  d'une  fituation  ôc  d'un  ban- 
dage convenables  (d).  En  outre  ,  fi  le  tendon  avoit  fouffert  une  déperdition 
de  fubftance  confidérable ,  ôc  que  fes  deux  extrémités  fe  fiifient  û  fort  reti- 
rées Se  cachées  fous  les  mufcles ,  qu'il  n'y  eût  pas  moyen  de  les  amener  à 
fe  toucher  ,  ce  feroit  très-inutilement  qu'on  auroit  recours  à  la  future  ôt 
qu'on  tenteroit  la  réunion:  déplus,  fi  ces  mêmes  extrémités  du  tendon  avoient 
été  violemment  contufes  ,  la  future  feroit  encore  en  pareil  cas  toujours  nuilï- 
ble  ;  car  quand  même  on  parviendrait  à  les  mettre  en  contaft  au  moyen  de  la 
future  ,  il  y  auroit  lieu  de  craindre  que  la  contufïon  n'occafionnât  une  violente 
inflammation  ,  des  douleurs  très-vives  ,  ÔC  d'autres  accidens  non  moins  fâ* 
cheux  ,  qui ,  en  s'oppofant  à  la  réunion ,  rendraient  la  future  inutile  ôc  mê^ 
me  préjudiciable  ;  il  faudra  donc  ,  en  pareil  cas  ,  fi  l'on  ne  croit  pas  pouvoir 
fe  palier  de  la  future  ,  commencer  ,  comme  le  confeille  fagement  Garant 
geot  (e) ,  par  exciter  une  douce  fuppuration ,  ÔC  attendre  que  l'inflammation 
foit  calmée  pour  en  venir  à  la  future  ,  fi  on  la  juge  alors  indifpenfable.  Le 
même  Auteur  dit  encore  ,  après  Solingen  ,  que  fi  les  tendons  extenfeurs  des 
doigts  viennent  à  être  coupés  tranfverfalement ,  la  feule  fituation  renverfée  de 

(a)  Cet  Auteur  afliire  ,  tant  dans  fa  chirurgie  curieufe  (  pag.  540.  )  que  dans  fon 
Chirurgien  d'armée  (  pref.  &  pag.  100.  )  qu'il  a  vu  faire  heureufement  jufqu'à  douze  fois 
la  future  du  tendon  avec   une   éguille  courbe. 

(i)  Murait  dans  fes  obf.  de  chir.  (  obf.  VI.  )  dit  l'avoir  vu  faire  à  Bienaife  à  Paris  ;  &c 
Etmuller  dans  fa  chirurg.  medic.  chap.  des  plaies  des  nerfs ,  dit  avoir  aflîfté  aufîi  à  cette 
future  à  Paris  vers  l'année  1665  ou  1666  ;  mais  il  ne  nous  apprend  pas  par  qui  elle  avoit 
été  faite;  \oye\  encore  fur  ce  fujet  Stalp.  Van-der-Wiel  obf.  45.  cent.  II.  pag.  438, 
où  il  rapporte  non  -  feulement  des  exemples  de  la  future  dont  nous  parlons ,  mais  où  il 
ajoute  en  outre  ,  bien  des  chofes  remarquables ,  tant  fur  cette  future  que  fur  la  lézion  des 
tendons. 

(c)  Verduc  L.  C.  8c  Leclerc  dans  fa  chir.  chap.  de  la  fut.  du  tendon,  font  de  cet  avis  \ 
mais  Dionis  n'en  eft  pas  :  fuivant  ce  dernier,  la  future  eft  impraticable  après  que  la  plaie 
eft  confolidée. 

(d)  Vid.  Solingen,  opérât,  chir.  lib.  IV.  chap.  13  de  la  première  édit. ,  &  Je  ?r8  de  fâ 
féconde. 

(e~)  Opérât,  de  chir,  tom,  III,  chap.  des  plaies  des  tendon,^ 
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la  main  eft  fuffifante  pour  les  faire  reprendre;  Se  c'eft  effectivement  ce  quej'à 
eu  occafion  de  voir  quelquefois  ,  Se  en  particulier  fur  un  jeune  étudiant,  a 
qui  tous  les  tendons  extenfeurs  des  doigts  avoient  été  coupés  fur  le  métacar- 
pe. Je  crois  donc  la  future  peu  néceffaire  dans  cette  circonftance ,  non  plus  que 
pour  remédier  à  la  feffcion  des  tendons  fléchifieurs  des  doigts  8c  de  la  main , 
des  extenfeurs  des  orteils ,  2>C  dans  un  grand  nombre  d'autres  cas  ,  pourvu 
qu'on  tînt  les  deux  bouts  du  tendon  conftamment  rapprochés  à  l'aide  du  ban- 
dage ,  de  quelques  édifies,  ou  d'autres  machines  propres  à  remplir  cette  in- 
dication. Garangeot  ,  £<.  autres  Auteurs,  veulent  qu'on  fe  conduife  différemment 
lorfqUe  les  tendons  ayant  été  piqués  par  un  infiniment  pointu,  imparfaitement 
coupés  ,  ou  violemment  contus  ,  il  furvient  des  accidens  graves ,  comme  des 
diitenfions  ou  des  tiraillemens  de  nerfs  ;  fi  ces  accidens  ne  cèdent  pas  bientôt 
aux  médicamens  convenables,  tels  fur- tout  que  l'huile  de  thérebentine  ,  feul 
ou  mêlé  avec  quelques  gouttes  d'huile  diftillée  de  fuccin  ,  ou  de  lavende(a), 
on  ne  pourra  fe  difpenfer  de  couper  totalement  le  tendon  bleffé  ,  &  ce  ne 
fera  qu'après  que  les  accidens  auront  calmé  ,  qu'on  travaillera  à  en  procurer 
la  réunion  par  la  future  ,  ou  de  la  manière  dont  nous  venons  de  le  dire. 

I  I  I. 

Et  comment  Si  on  le  détermine  à  faire  la  future,  voici  de  quelle  manière  on  y  procé- 
séder.  yPr°'  déra  (b)  :  Après  avoir  mis  la  partie  dans  la  flexion  ou  dans  l'extenfion,  fuivant 
que  le  cas  l'exigera  ,  on  cherchera  avec  foin  les  deux  extrémités  du  tendon  ; 
&  fi  la  fupérieure  ,  comme  il  arrive  communément ,  obéiflant  à  la  contraction 
du  mufcle ,  fe  trouve  retirée  5c  cachée  fous  la  peau  ,  de  façon  qu'on  ne  puille 
ni  la  ramener  en  bas ,  ni  la  percer  avec  l'éguille  ,  il  faudra  nécessairement 
faire  une  incilion  fuffifante  à  la  peau  6c  aux  autres  parties  dont  le  tendon  eft 
recouvert  ,  après  quoi  on  faifira  doucement  ce  dernier ,  afin  de  ne  pas  le 
meurtrir,  avec  une  pince,  Se  le  tirant  peu-à-peu  en  bas  ,  on  l'unira  au  bout 
inférieur  avec  une  éguille  armée  d'un  fil  ciré  ;  fi  le  tendon  eft  fuffifamment  dé- 
couvert ,  on  ne  fe  fervira  pas  de  pinces,  dont  certains  Auteurs  (c)  redoutent, 
non  fans  quelque  raifon  ,  les  mauvais  efiets.  Mais  avant  d'aller  plus  loin,  nous 
remarquerons  qu'il  y  a  deux  manières  de  pratiquer  la  future  du  tendon  ,  fça- 
voir  ,  avec  une  feule  éguille  ,  ou  avec  deux  ;  i'i  on  n'en  emploie  qu'une  ,  l'o- 
pération fe  fait  de  la  manière  fuivante.  On  pafte  un  double  fil  ciré  &.  aflez 
fort  ,  de  foie   ou  de  lin  (  pi.  XXXVI.  fig.  2.  B  B  )  à  travers  une  petite  éguille 

(a)  L'huile  de  thérebentine  uni  à  l'eau  de  la  Reine  d'Hongrie  ,  eft  ici  un  excellent 
remède.  Garangeot  dit  dans  fes  opérât,  chap.  des  plaies  des  tendons ,  que  Duverney  recom- 
mandoit  fortement  un  mélange  de  baume  de  Fioraventi ,  de  baume  de  copahu  ,  &  d'huile 
d'œuf. 

(fr)  Garangeot ,  dans  fon  chapitre  de  la  future  des  tendons  ,  défend  de  faire  cette  future 
aux  tendons  extenfeurs  de  la  main  ,  &  ne  laifle  pas  cependant  de  décrire  la  façon  dont 
si  faut  l'exécuter  ,  tandis  qu'il  ne  dit  mot  fur  la  manière  de  procéder  à  la  future  des  autres 
îendons ,  quoiqu'il   n'en  proferive  pas   l'ufage. 

(c)  Du  nombre  de  ces  Auteurs  eft  Garangeot  ;  il  eft  certain  néanmoins  qu'on  peut  tirer 
îour  doucement  avec  des  pincettes  l'extrémité  du  tendon ,  fans  qu'il  en  réfulte  rien  de 
fâcheux ,  comme  il  eft  prouvé  par  un  grand  nombre  d'exemples  heureux  rapportés  par 
Au   tsurs  ;  voyez  lVurj[iui  loc.  cit.  &C  Vionis  8e.  démonftr.  art.  de  la  future  des  tendons. 
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droite  ordinaire  ,  arrondie  dans  fon  corps ,  ÔC  applatie  vers  fa  pointe  (  fig.  2. 
lett.  A  A  )  5  on  fait  à  l'extrémité  du  double  fil  un  allez  gros  nœud  ,  tel  qu'on 
le  voit  en  C  ,  ÔC  l'on  traverfe  avec  ce  même  fil  Se  l'éguille ,  un  petit  morceau 
de  cuir  D  que  la  fig.  3.  lett.  A  B  repréfente  féparément  ,  de  façon  que  le 
nœud  (  fig.  z.  )  qui  doit  être  allez  gros  pour  ne  pas  fortir  par  le  trou  du  mor- 
ceau de  cuir,  fe  trouvera  arrêté  au  centre  de  ce  dernier  (  voy.  fig.  4.  lett. 
A ,  ou  fig.  7.  DE);  après  cela ,  on  étendra  convenablement  la  main  ma- 
lade ,  dont  la  fig.  4.  repréfente  en  quelque  forte  le  dos  ,  ôc  on  la  fera  appuyer 
à  plat  fur  une  table  ,  une  édifie  ,  une  planche  de  bois  mince  ,  ou  enfin  fur 
une  pièce  de  carton  très-fort,  où  on  la  fixera  en  l'y  attachant,  afin  que  les 
deux  extrémités  du  tendon  ayent  plus  de  facilité  à  fe  toucher  ;  enfuite  on  af 
fujettit  avec  le  bout  d'une  canule  (  pi.  VIII.  fig.  6.  lett.  C  ) ,  ou  Amplement 
avec  le  doigt  indice ,  la  partie  fupérieure  du  tendon,  ôc  on  la  traverfe  avec  l'é- 
guille de  dehors  en  dedans  ,  comme  on  le  voit  pi.  XXXVI.  fig.  4.  A  ,  environ 
à  deux  lignes  de  diftance  de  la  divifïon  ;  après  quoi  on  en  fait  autant  à  la 
portion  inférieure  du  tendon  B ,  avec  cette  feule  différence  qu'on  la  perce  de 
dedans  en  dehors  ;  on  appliquera  enfuite  fur  les  deux  bouts  du  tendon  rap- 
prochés une  petite  comprefTe  ,  ou  un  morceau  de  linge  roulé  entre  les  doigts 
(  pi.  II.  fig.  22.  ) ,  ciré  ou  non  ciré  ,  un  morceau  de  taffetas  ciré  ôc  roulé  de 
la  même  manière,  ou  enfin  une  petite  pièce  de  cuir,  qu'on  affujettira  folide* 
jnent  fur  la  plaie  par  le  moyen  d'un  nœud  fimple  8c  d'un  autre  nœud  cou* 
lant ,  comme  dans  la  future  entrecoupée  ,  ôc  comme  il  eft  repréfente  en  B  (a)  ; 
on  nettoyé  après  exactement  la  plaie  ,  ôc  l'on  y  fait  couler  chaudement  de 
l'huile  de  thérébentine  ,  du  baume  de  copahu  ,  ou  tel  autre  baume  vulnéraire  ; 
on  met  par-delîus  de  la  charpie  ôc  des  comprefTes  ;  on  place  fous  la  main  une 
écliffe  ou  une  pièce  de  carton  épais  d'une  figure  qui  réponde  à  celle  de  cette 
partie  fig.  5.  avec  plufieurs  autres  comprefTes  pour  tenir  les  doigts  en  exten- 
sion ,  ÔC  l'on  maintient  enfin  tout  cet  appareil  par  un  bandage  convenable  :  au 
lieu  de  l'éguille  droite  on  peut  fe  fervir  commodément  d'une  petite  éguille 
courbe  (b)  ÔC  plate  vers  fa  pointe  A ,  telle  que  celle  de  la  fig.  6.  Si  on  a  de  I3 
peine  à  percer  le  tendon  en  pouffant  l'éguille  avec  les  doigts  feuls  ,  on  la, 
montera  fur  le  porte-éguille  (  pi.  VI.  fig.  3.  ).  Si  la  plaie  eft  faite  depuis  queU 
ques  jours  ,  ÔC  qu'on  s'apperçoive  que  les  deux  bouts  du  tendon  fe  foient  en- 
durcis ,  comme  ils  ne  pourroient  que  très-difficilement  fe  reprendre  dans  cet; 
état,  il  fera  nécelîaire  de  les  rafraîchir  un  peu  avec  les  cizeaux  ou  le  biftouri, 
avant  d'en  venir  à  la  future  ;  fi  la  plaie  étoit  déjà  totalement  fermée,  ou  prêtç 
à  l'être ,  ôc  que  la  partie  que  le  tendon  coupé  eft  deftiné  à  mouvoir  eût  perdu 
fa  mobilité,  on  rouvrirait  la  plaie  ,  on  dégagerait  le  tendon  des  parties  aux- 
quelles il  fe  ferait  rendu  adhérent ,  ôc  on  y  ferait  enfuite  la  future  comme 
nous  venons  de  le  dire. 


(a)  Quelques  Auteurs  fubftituent  au  morceau  de  cuir  de  petites  lames  de  plomb  ,  fur., 
quoi  voyez  Metkren  L.  C.  &  d'autres  une  petite  comprefTe  de  linge  ,  comme  Verduc  , 
opcr.  de  chir.  ch.  32.  p.  257. 

(b)  Meekren  nous  apprend,  L.  C.  que  Maynart  s'étoit  déjà  fervi  d'une  pareille  égnijle  3 
fe  Pionit  a  fait  graver  aufîi  des  éguiiies  courbes  pour  le  même  ufage  L.  C, 


A 
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I  V. 

ft^thodede  Garangeot  fe  flatte  d'avoir  corrigé  ck  perfectionné  la  méthode  que  nousve* 
Gara»geot.  nons  de  décrire  ,  6c  qui  eft  celle  de  la  plupart  des  Chirurgiens  ,  en  y  fubfti- 
tuant  celle  qui  fuit  :  d'abord ,  il  defapprouve  très-fort  qu'on  mette  le  tendon 
à  découvert ,  ôc  qu'on  fe  ferve  de  pinces  pour  en  rapprocher  les  bouts  ,  pré- 
tendant que  cet  inftrument  eft  capable  de  les  meurtrir,  ÔC  que  fi  on  les- ex- 
pofoit  à  l'air  ,  il  pourrait  en  réfulter  de  très-grands  inconvéniens  ;  il  vaut 
beaucoup  mieux  ,  félon  lui  ,  percer  tout-à-la-fois  la  peau  8c  le  tendon  qui  en 
eft  recouvert  (a) ,  achever  enfuite  la  future  de  la  façon  dont  on  vient  de  le 
dire  (  §  III*  ) ,  ÔC  tenir  enfin  la  main  convenablement  étendue  ,  à  l'aide  d'un 
bandage  bien  entendu.  Pour  avoir  plus  de  facilité  à  percer  la  peau  $t  le  ten- 
don, Garangeot  eft  d'avis  qu'on  ne  s'en  tienne  pas  aux  mains  feules  ,  comme  la 
plupart  des  autres  Chirurgiens ,  mais  qu'on  fe  ferve  du  porte  égaille  (  §  III.  ) , 
comme  on  l'a  dit  (  §  III.).  «  Lorfqu'on  a  traverfé,  dit-il  (b)  ,  le  bout  fupérieur 
»  du  tendon  avec  l'éguille  Se  le  fil ,  le  Chirurgien,  tenant  le  porte-éguille  monté 
»  de  fon  éguille  (c)  dans  la  main  droite  ,  percera  la  peau  6c  le  tendon  en  mê- 
»  me  tems  (d)  de  dehors  en  dedans  ,  Se  environ  deux  lignes  loin  de  l'extrê- 
»  mité  de  ce  dernier ,  qu'il  fera  affujettir  avec  le  pouce  ôt  le  doigt  indice  de 
»  la  main  gauche  :  il  relâchera  enfuite  le  petit  anneau  du  portecéguille ,  pour 
y>  biffer  l'éguille  libre  ,  afin  de  la  retirer  par  fa  pointe,  tenant  le  pouce  8t  le 
•»>  doigt  indice  fur  la  peau  des  deux  côtés  du  tendon  :  il  ne  faut  pas  palier  tout 
»  le  fil  au  travers  de  la  plaie  que  l'éguille  vient  de  faire  ;  mais  mettre  dans 
»  l'anfe  que  nous  avons  laiffée  au  fil  une  petite  cheville  fabriquée  d'un  morceau 
»  de  taffetas  ciré  8c  roulé  (  pi.  XXXVL  fig.  4.  C  )  ;  'après  avoir  approché  la 
»  petite  cheville  de  la  peau ,  en  tirant  le  fil ,  on  monte  l'éguille  ,  &  on  la 
»  paffe  au  travers  de  l'autre  bout  du  tendon  de  dedans  en  dehors ,  prenant 
»  la  peau  avec  le  tendon  ,  ôc  fe  reffouvenant  des  mêmes  précautions  ;  on  ajufte 
»  enfuite  les  deux  bouts  du  tendon  de  telle  manière,  que  l'un  des  bouts  paffe 
»  par-deffus  l'autre  ,  puis  on  écarte  les  deux  fils  pour  mettre  dans  leur  entre- 
>)  deux  une  féconde  cheville  de  taffetas  ciré  }  on  fait  un  nœud  fimple  8c  par- 
»  deffus   une  rofette  (e).  »  Il  y  a  lieu  d'être  furpris  que  Garangeot ,  à  l'exem* 


(a)  Chalmeu ,  enchir.  chir.  Kb.  i.  cap.  ii.Verduc  L.  C.  p.  158,  &t  la  Chariere ,  op.  de 
chir.  chap.  de  la  future  des  tendons ,  avoient  dcja  donné  le    même  précepte. 

(M  Oper.  de  chir.  chap.  de  la  future  des  tendons. 

{c)  On  préfère  ici  aux  éguilles  droites  des  éguilles  courbes  Se  plates  qui  ont  leur 
tranchant  dans  leur  concavité ,  Se  non  fur  les  côtés ,  comme  les  éguilles  courbes  ordi« 
naires  repréfentées  pi.  I.  S  T.  V. ,  parce  que  ces  dernières  couperoient  une  trop  grande 
quantité  des  fibres  du  tendon. 

{d)  Chalmeie  ajoute  prudemment,  fi  on  le  peui ,  car  il  arrive  quelquefois  que  le  ten- 
don fe  retire  fi  fort ,  qu'il  n'eft  pas  poflïble  de  le  percer  en  même  tems  que  la  peau ,  & 
qu'il  faut  nécefTairement  le  mettre  à  découvert  par  une  încifion  aux  tégumens.  Nous 
S-apporterons  bientôt,  d'après  Cowper ,  un  cas  où  l'extrémité  fupérieure  du  tendon  d'achille 
divifé  ,  étoit  remontée  d'environ  deux  pouces. 

■(«)  Voy*i  la  pi.  XXXVÏ.  fig.  4.  C. 

pie 
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pie  de  la  Vauguion  (a) ,  de  Verduc  (b) ,  de  Charriere  (c)  8c  de  Dionis  (d),  ordonne 
de  faire  chevaucher  l'un  fur  l'autre  les  deux  bouts  du  tendon ,  fans  alléguer 
aucune  raifon  de  cette  pratique,  qui  eft  évidemment  très- contraire  à  la  réu- 
nion ;  il  y  a  déjà  long-tems  qu'elle  a  été  condamnée  par  Cowper  ,  célèbre 
Anatomifte  &  Chirurgien  Anglois ,  qui  parvint  à  réunir  parfaitement  le  ten- 
don d'Achille  coupé,  en  mettant  Amplement  fes  deux  extrémités  bout-à-bout, 
fans  les  faire  déborder  (e).  Si  à  raifon  de  l'ancienneté  de  la  plaie  ,  les  deux  ex- 
trémités du  tendon  s'étoient  rendues  calleufes  ,  &  avoient  contracté  avec  les 
parties  circonvoifines  des  adhérences  il  fortes  qu'il  fût  impofïïble  de  les  fépa- 
rer  ,  quelques-uns  des  Auteurs  ci  -  defîus  nommés  prétendent  ,.  non  fans  fon- 
dement, qu'il  faut  détruire  ces  adhérences  avec  l'inftrument ,  rafraîchir  les 
deux  bouts  du  tendon  durcis,  &  en  faire  enfuite  la  future  de  la  manière  dont 
on  vient  de  l'expliquer  ;  certains  vont  jufqu'à  prétendre  ,  comme  je  l'ai  déjà 
remarqué,  que  cette  future  peut  être  pratiquée,  lors  même  que  la  plaie  eft 
entièrement  fermée  ,  en  la  rouvrant  tout  de  nouveau  ;  on  pourroir  l'exécuter 
encore  avantageufement,  en  pofant  un  petit  morceau  de  cuir  quarré ,  fig.  3. 
lett.  A  B  ,  non-feulement  fur  la  portion  inférieure  du  tendon  ,  mais  encore  fur 
l'extrémité  fupérieure  ,  comme  on  le  voit  fig.  7.  qu'on  fixeroit  au  moyen 
d'un  nœud  ,  fous  lequel  on  placeroit  une  petite  comprelTe.  Dionis  indique  en- 
core une  méthode  plus  fimple  ÔC  plus  courte  que  toutes  les  autres  ,  femblable 
à  celle  que  nous  avons  décrite  pour  procurer  la  réunion  de  la  plupart  des 
plaies  :  Prenez  ,  dit  cet  Auteur  ,  une  égaille  convenable  enfilée  d'un  /impie 
fil  ciré  ;  panêz-là  de  dehors  en  dedans  à  travers  l'un  des  bouts  du  tendon  ;  per- 
cez enfuite  l'autre  bout  de  dedans  en  dehors  ,  ÔC  ne  faifant  qu'un  feul  point, 
liez  les  deux  extrémités  du  fil  fur  une  petite  comprefTe  ronde  ,  de  façon  que 
les  deux  bouts  du  tendon  fe  trouvent  bien  rapprochés  :  quelque  facile  5c 
quelque  courte  que  foit  cette  méthode ,  la  plupart  des  Chirurgiens  donnent  la 
préférence  aux  précédentes. 

V. 

Nuch  eft  ,  autant  que  je  peux  le  fçavoir,  le  premier  qui  ait  décrit  (f)  la  Méthode  de 
manière  de  faire  la  future  du  tendon  avec  deux  éguilles  ;  8c  voici  de  quelle  fa-  N"ck' 
çon.  Après  avoir  paiTé  dans  deux  éguilles  minces  ordinaires  un  fil  de  foie  ci- 
ré ,  affez  fort  £c  médiocrement  épais  ,  on  perce  avec  les  deux  éguilles  le 
bout  fupérieur  du  tendon  de  dehors  en  dedans  fur  les  côtés  ,  fig.  4.  E  ;  on  tra- 
verfe  enfuite  avec  les  deux  éguilles  de  dedans  en  dehors ,  Se  précifément  de 
la  même  manière  ,  l'autre  extrémité  du  tendon  F  ;  cela  fait ,  on  ôte  les  éguilles 

(a)  Oper.  de  chir.  p.  34. 

(i)  Oper.  de  chir.  chap.  32. 

(c)  Oper.  de  chir.  chap.  4. 

(<i)  Oper.  de  chir.  VIII.  de  monftr. 

(e)  Voy.  les  tranf.  phil.  n°.  251;  l'abrégé  des  tranf.  par  Lowthorp  ,  tora.  III.  p.  290; 
&  les  Aft.  de  Leipfic  A.  17 10.  p.  28. 

(/)  Libro  de  opérât.  84  experimenr.  chirurg.  exp.  47.  Dionis  dit  avoir  vu  pratiquer  cette 
méthode  par  Bienaife ,  &  ne  parle  pas  de  Nuch  ;  mais  les  autres  Chirurgiens  n'en  font 
pas  honneur  à  Bienaife. 

Tom.  H,  Aaaa 
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£c  on  achevé  l'opération  comme  nous  venons  de  le  dire  (  §  III.  6c  IV.  )  ;  on 
prend  les  deux  bouts  du  fil  ,  Se  on  les  ferre  de  telle  forte  que  les  deux  bouts 
du  tendon  foient  dans  un  contact  parfait ,  ayant  foin  de  placer  auparavant 
fous  le  nœud  un  petit  morceau  de  cuir,  ou  une  petite  comprelTe  cylindrique  : 
en  s'y  prenant  de  cette  façon  ,  on  ne  rifque  pas  tant,  félon  Nuch,  que  les  ex- 
trémités du  tendon  fe  déchirent  que  quand  on  ne  les  a  percés  chacun  qu'une 
feule  fois,  ôt  on  les  maintient  plus  exactement  rapprochés.  La  future  ache- 
vée ,  il  répand  fur  la  plaie  de  la  poudre  de  thérébentine  cuite  ,  Se  la  panfe 
enfuite  avec  le  baume  d'arcaeus  ou  le  digeftif  ordinaire  ,  Se  difpofe  les  éclif- 
fes  ôC  les  comprennes  de  façon  que  le  tendon  bleffé  ne  puiffe  faire  aucun 
mouvement;  au  moyen  dequoi  Nucb  alTure  qu'il  fe  réunit  très-parfaitement.  Il 
y  a  néanmoins  des  Chirurgiens  qui  donnent  la  préférence  ,  fur- tout  pour 
les  tendons  de  la  main  ,  à  la  première  méthode  comme  étant  plus  courte  Se 
moins  douloureufe  ;  celle  de  Nuch  ne  nous  paroît  pas  cependant  devoir  être 
entièrement  rejettée.  Bu  refte  ,  s'il  y  a  deux ,  ou  même  un  plus  grand  nombre 
de  tendons  coupés ,  on  répétera  fur  chacun  les  mêmes  procédés  que  nous  ve- 
nons de  décrire. 

V  I. 

Ce  qui  refte  Dès  qu'on  a  fait  la  future  ,  par  quelque  méthode  que  ce  foit ,  on  doit  ap- 
a  taire  après  pliquer  fur  la  partie  un  appareil  convenable  :  on  mettra  d'abord  fur  la  plaie 
de  la  charpie  enduite  d'huile  de  thérébentine  ,  de  baume  du  pérou  ,  ou  de  ce- 
lui de  copahu  ;  par-defîus  une  comprenne  trempée  dans  l'efprit  de  vin  chaud 
6c  bien  exprimée  ;  &  fur  toute  la  paume  de  la  main  Se  la  longueur  des 
doigts ,  une  lame  de  carton  fort  8c  épais  (  fi  g.  5.)  Se  des  comprefies,  qu'on 
foutiendra  par  quelques  tours  de  bande  ,  afin  d'empêcher  également  la  main  Se 
les  doigts  de  fe  fléchir  ;  8c  l'on  enveloppera  enfin  le  bras  avec  des  linges  imbus 
d'oxicrat  chaud.  Certains  aiment  mieux  faire  fur  cette  partie  des  embro- 
cations  avec  l'huile  de  vers  de  terre  ;  pratique  qui  n'eft  pas  non  plus  à  mé- 
prifer.  On  continue  ce  traitement  jufqu'à  ce  qu'on  s'apperçoive  que  la  réunion 
du  tendon  efr.  achevée,  ce  qu'on  reconnoît  à  ce  que  les  fils  ne  tiennent  plus  que 
lâchement  ;  on  coupe  alors  ces  derniers  ,  Se  on  les  retire  avec  circonfpeclion  ; 
fi  les  morceaux  de  cuir ,  les  petites  comprefies  de  linge ,  ou  les  cylindres  de 
taffetas  ciré  ne  tombent  pas  d'eux-mêmes ,  on  les  ôte  tout  doucement  ;  on 
continue  à  panfer  enfuite  la  plaie  avec  du  baume  vulnéraire  ;  on  la  couvre  de 
charpie  ,  8t  l'on  tient  toujours  dans  la  main  la  plaque  de  carton ,  folidement 
maintenue  en  place  par  le  bandage,  afin  que  les  doigts  foient  conftamment 
dans  l'extenfion ,  Se  que  les  extrémités  du  tendon  puiîTent  achever  de  fe  réunir, 
Garangeot  a  décrit  (a)  une  machine  au  moyen  de  laquelle  on  peut ,  après 
avoir  fait  la  future  ,  tenir  la  main  dans  une  extenfion  continuelle  Se  les  doigts 
renverfés  en  arrière  ,  de  façon  que  les  deux  extrémités  du  tendon  ne  cèdent 
jamais  de  fe  toucher.  Quoique  je  ne  defapprouve  pas  l'ufage  de  cette  machi- 
ne j  je  crois  qu'on  peut  également  bien  réufîir  de  la  manière  qu'on  vient  de  le 

(a)  D'abord  dans  fes  oper.  de  chir.  ch.  de  la  future  des  tendons ,  &  enfuite  dans  fon  traité 
des  injlr.   tom.   1.   p.  290. 
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dire.  Si  après  la  réunion  on  fent  de  la  dureté  ou  de  la  roideur  dans  le  tendon , 
on  frottera  fouvent  chaque  jour  la  partie  malade  avec  l'onguent  d'althea  ,  l'huile 
de  vers  ou  d'hypericum  ,  ou  celle  d'amandes  douces  ,  jufqu'à  ce  qu'elle  ait 
recouvré  la  liberté  de  fes  mouvemens. 

VIII. 

Au  furplus  ,  il  eft  étonnant  que  non-feulement  la  plupart  des  Anciens ,  Jugement 
mais  encore  quelques  modernes  ,  tels  qu'Arceus  (a)  ,  Marchetis  (b)  ,  Genga  (c) ,  j^'J*1"  cn 
&  Peccet  (d)  ,  d'ailleurs  très-habiles  Médecins  6c  Chirurgiens  Italiens,  ayent 
entièrement  condamné  la  future  des  tendons  ,  &  que  quelques-uns  n'ayent 
pas  même  fait  difficulté  de  la  traiter  de  fabuleufe  ,  malgré  les  nombreux 
Se  beaux  exemples  qu'on  en  trouve  dans  les  Auteurs  ci-deiîus  cités  ;  furquoi 
on  peut  confulter  encore  ,  outre  les  Ecrivains  les  plus  récens  ,  la  difierta- 
tion  de  Kifner  de  tendinum  lœfionibus ,  inférée  dans  la  chirurgie  de  Valen- 
tin  (e) ,  £t  la  dilfertation  de  Goehlihe  de  tendinum  affecîibus.  Quant  à  moi , 
voici  ce  que  je  penfe  en  peu  de  mots  fur  la  future  des  tendons  ;  je  crois  qu'on 
a  eu  tort  de  la  regarder  comme  fabuleufe  ,  &c  qu'elle  peut  &C  a  été  effective- 
ment pratiquée  fans  inconvénient  ,  comme  il  réfulte  des  exemples  qui  ont 
été  rapportés  dans  le  chapitre  précédent  ,  ôc  de  ceux  que  nous  rapporterons 
encore  dans  le  chapitre  qui  fuit  ;  mais  qu'elle  eft  cependant  inutile  toutes  les 
fois  qu'à  l'aide  de  la  fituation  de  la  partie  St  du  bandage  on  peut  maintenir  les 
extrémités  du  tendon  dans  le  contacl: ,  ce  qui  arrive  très-fouvent  ;  8c  qu'enfin 
cette  future  n'eft  indifpenfable  qu'autant  que  la  fituation  8t  le  bandage  ne 
peuvent  remplir  cette  indication. 
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Des  maladies  des  jambes  &  des  pieds  ,  &  des  moyens  de  les  guérir. 
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CHAPITRE      CLXXIII. 

De  la  future  de   quelques  tendons  de  la  jambe  &  du  pied  ,  cj  particulièrement 
de  celle  du  tendon  d'achille ,  &  des  extenseurs  du  tibia. 

I. 

L  y  a  dans  la  jambe    &  dans  le  pied  ,  ainfi  que  dans  la  main  ,  quelques     Suture  du 
tendons  auxquels  on  peut  faire  la  future  lorfqu'ils   ont  été  coupés;  ce  font  ^1°"    a" 

ù  (a)  Lib.  i.  cap.  5. 

{b)  Obf.  63. 

(c)  VU.  comment,  ad  aph.  chirurg.  hippocrat. 

(à)  In  chirurg.  lib.  i.  cap.  47. 

(e)  Pag.  763.  Manget  dans  fa  bibliothèque  de  médecine  pratique,  tom.  IV.  p.  iioï.  rejette 
la  future  des  tendons ,  84  il  l'approuve  au  contraire  dans  fes  notes  fur  Barbette  ;  mais  dans  fa 
bibliothèque  chirurgicale  ,  il  ne  l'admet ,  ni  ne  la  rejette  ,  enforte  qu'il  paroît  n'avoir  pas 
trop  fçu  à  quoi  s'en  tenir  fur  ce  iujet. 

A  a  a  a  ij 
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principalement  le  tendon  d'achille  &  les  extenfeurs  du  tibia,  un  peu  au-defliis 
ou  au-deiîbus  de  la  rotule  ou  du  genou.  Le  tendon  d'achille,  ainfi  appelle  du 
nom  de  ce  Héros  de  la  Grèce  ,  qui  périt  ,  dit-on,  d'une  bleilure  qu'il  y  reçut  , 
eft  ce  gros  &  puiffant  tendon  qui  fert  à  l'extenfion  du  pied  ,  &C  qui  s'étend, 
le  long  de   la  partie  poftérieure  du  tibia  ,  depuis  le  gras  de  la  jambe  jufqu'au 
calcaneum.  S'il  vient  malheureufement  à  être  coupé  ,  on  perd  auflîtôt  la  faculté 
de  mouvoir  la  jambe  ;  8c  à  moins  qu'on  ne  parvienne  à  le  réunir,  on  demeure 
boiteux  pendant  toute  fa  vie.  Je  fçais  que  Garangeot  (à)   dit  qu'un  Chirurgien 
de  Paris  coupa  le  tendon  d'achille  à  un  homme  qui  avoit  eu   le  calcaneum 
fraduiré ,  Se   que  fans  y  faire  de  future  cet  homme   guérit  fans  boiter  ,   après 
qu'on  lui  eut  tiré  une  portion  du  calcaneum  qui  ne  tenoit  plus  à  cet  os.  Mais 
je  fuis  fort  éloigné  de  propofer  cette  cure  très-extraordinaire  comme  un  exem- 
ple à  fuivre  dans  des  occafions  pareilles  ;  je  craindrois  au  contraire  qu'elle  ne 
fût  infruétueufe  ,  Se  qu'elle  n'eût  même  des  fuites  fâcheufes  pour  le  malade  ; 
8c  je  ne  vois  pas  d'ailleurs  pourquoi  le  Chirurgien  fe    détermina  à   couper  le 
tendon  d'achille,  puifque  tout  le  mal  confiftoit  dans  la  fraclure  du  calcaneum, 
au  moins  fuivant  le  rapport  de  Garangeot.  On  ne  voit  pas  clairement  non  plus 
par  ce  récit,  fi  Garangeot  a  eu  deffein   d'improuver  ou  de  rejetter  totalement 
la  future  du  tendon  d'achille;  il  feroit  à  fouhauerque  cet  Auteur  ,  qui   s'ap- 
pefantit   fi  fouvent   fur   des  chofes  beaucoup  moins  eflentielles ,  eût  détaillé 
&  développé  ce    cas  (  fuppofé  vrai  )  de  manière  à  ne  nous  point  laifîer    des 
doutes,  &  à   le  rendre  intelligible.  Borrelli  rapporte  pareillement  (b)  ,  qu'un 
Chirurgien  ayant  extirpé  le  gros  tendon   de  la  malléole  (c) ,  gangrené  par   un 
ulcère  fordide  ,  le  malade  ne  lailîa  pas  enfuite,  après  la  guèrifon  de  la  plaie, 
de  pouvoir  marcher  fans  retlèntir  aucune    incommodité  ,   le  tendon   s'étant 
régénéré ,  ou  une  fubftance  analogue  en  ayant  pris  la  place.  Au  furplus  ,  les 
biefiures  du   tendon   d'achille  font  plus  ou  moins  dangereufes, fuivant  l'efpèce 
ou  la  nature  de  la  lézion  ;  lorfqu'il  eft  piqué  par  un  infiniment  pointu,  percé 
d'outre   en   outre  ,   ou  coupé    feulement    en  partie  ,  il  furvient  des  accidens 
terribles ,  comme  dans  la   lézion  des   autres  tendons  ,    oC    peut-être    même 
de  plus  grands  encore ,  le  tendon  d'achille  étant  le  plus  gros  de  tous  les  ten- 
dons ;  Se   c'eft  là  probablement  ce   qui  a  fait    regarder    allez  généralement 
fes  blelTures  comme  mortelles  ,  ou  du  moins   comme  très-perilleufes  pair  les 
Médecins  de  l'antiquité  ,  ces  Médecins  ayant  d'ailleurs  lu  ou  entendu  dire  qu'A- 
chille en  étoit  mort.  Si  le  tendon  eft  entièrement  coupé  ,  les  accidens ,  comme 
je  l'ai  remarqué  ailleurs  à  l'occafion  des  plaies  des  autres  tendons ,  font  ordi- 
nairement allez  fupportables ,  ou  cefTent  même  tout-à-fait;  mais  s'il   eft  fim- 
plemenrpiqué  ,  ou   coupé  imparfaitement,  Se  qu'il  furvienne  des  accidens  très- 
graves  ,  qui  ne   cèdent  pas   aux  remèdes ,  on  prendra  le  parti  de  le  couper 
totalement ,  comme  on  l'a  déjà  dit  dans  le   chapitre  précédent,  ce  qui  fera 


(a)  Veye\  fes  oper.  de  chir.  tom.  II.  p.  221.  de  la  première  édit.  Si   tom.  III.  p.  267. 
!a  féconde. 

(h)  Obf.  cent.  III.  obf.  2. 

{c)  Il  y  a  apparence  que  Borrelli  veut  parler  ici  du  tendon   d'achille.. 
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difparoître  incontinent  la  douleur  ,  les  convulfions ,  &  les  autres  accidens;-- 
&  l'on  pourra  enfuite  ,  comme  l'expérience  en  fait  foi  ,  en  procurer  la 
réunion  par  le  bandage  ou  par  la  future  ,  fans  qu'il  en  arrive  rien  de  fâ- 
cheux. Du  relie  ,  11  on  me  demandoit  pourquoi  la  piquure  accidentelle  d'un 
tendon  occafionnant  des  fymptômes  fi  formidables  ,  celles  des  éguilles  n'en 
excite  ordinairement  aucun  lorfqu'on  fait  la  future  des  tendons  ,  j'avouerais 
ingénument ,  quoiqu'en  difent  quelques  Auteurs  qui  ont  prétendu  réfoudre 
cette  difficulté  ,  que  je  ne  vois  pas  clairement  la  raifon  d'un  telle  différence, 
quoique  l'expérience  ne  nous  permette  pas  de  douter  de  fa  réalité  ;  c'eft  ce 
danger  qui  accompagne  les  piquures  accidentelles  des  tendons  ,  qui  a  porté 
Paré  ,  Chirurgien  d'ailleurs  très-intrépide ,  &  d'autres  Praticiens  célèbres ,  à 
ne  pas  ofer  en  entreprendre  la  future  ;  Veflingius  ayant  eu  occafion  de  voir 
faire  cette  future  au  tendon  d'achille,  ainfi  qu'aux  tendons  extenfeurs  de  la  jambe 
fous  la  rotule  ,  &  la  dernière  en  particulier,  en  Afrique  par  un  Chirurgien  du 
pays,  dit  que  la  hardieffe  de  ces  gens-là  le  faifoit  frémir  ,  quoique  l'heureux 
fuccès  de  l'opération  ,  comme  il  en  convient  lui-même  ,  fit  voir  combien  fes 
craintes  étoient  peu  fondées  (a).  Du  refte  ,  les  cas  rapportés  par  Borrelli  , 
par  Garangcot  ,  &.  les  exemples  qu'en  fourniffent  les  autres  tendons  ,  me 
perfuadent  qu'on  pourrait  également  obtenir  la  réunion  de  celui  du  tendon 
d'achille  ,  fi  ,  au  moyen  d'une  fituation  ÔC  d'un  bandage  convenables,  on  faifoit 
enforte  que  les  deux  extrémités  de  ce  tendon  ne  ceiFaffent  jamais  de  fe 
toucher. 

I  I. 

Si  on  veut  cependant  en  faire  la  future  ,  ou  que  certaines  raifons  la  ren-  Comment 
dent  indifpenfable  ,  la  manière  d'y  procéder  ne  diffère  que  très-peu  ou  même  onyp™«ds. 
point  du  tout  de  celle  que  nous  avons  décrite  (  chap.  xyz  §.  3.  4  Se  5.  )  pour 
coudre  les  tendons  delà  main  (  voy.  pi.  XXXVI.  fig.  7.  6c  10.)  ,  fi  ce  n'eft 
peut-être  que  l'éguille,  foit  droite  (  fig.  8.  lett.  A  )  ou  courbe  &  plate, 
comme  dans  la  fig.  6  ÔC  9  ,  doit  être  un  peu  plus  greffe  £t  plus  forte ,  afin  que 
la  future  air  plus  de  folidité  ;  le  relie  de  la  cure  eft  à  peu  près  le  même 
que  pour  la  future  des  tendons  de  la  main.  Le  premier  exemple  de  la  future 
du  tendon  d'achille  Se  des  extenfeurs  de  la  jambe  a  été  publié  ,  comme  nous 
l'avons  déjà  dit  (  §.  I.  )  par  Veflingius  ;  enfuite  Cowper  fit  heureufement 
à  Londres,  ainfi  qu'on  l'a  remarqué  dans  le  chapitré"  précédent,  la  future  du 
tendon  d'achille  à  peu  près  à  la  manière  de  Nuch,  c'eft-à-dire  avec  deux 
éguilles  rondes (  voye\ la  XXXVI.pl.  fig.  10.  CD  ).  Thibault  St  Cofte  ont  pra- 
tiqué auffi  plufieurs  fois  cette  future  avec  le  même  fuccès  à  Paris ,  au  rap- 
port de  Garangcot  (b)  ,  qui  nous  laiffe  ignorer ,  tant  dans  la  première  que 
dans  la  féconde  édition  de  fes  opérations  de  chirurgie  ,  la  façon  dont  elle  a 
été  exécutée  par  ces  deux  Chirurgiens  ,  fi  ce  fut  avec  une  feule  éguille  ou 
avec  deux,  Se  fi  ces  éguilles  étoient  droites   ou  courbes  ;  cet   Auteur  s'en: 

(a)  Voyejf  fon  9e.  liv.  chap.  36. 

{b)  Operde  chir.  première  édit.  L.  C.  Dans  la  féconde  édition  Garangeot  fupprime  le  nom 
de  M.  Thibault ,  &c  paroît  vouloir  fe  faire  honneur  à  lui  -  même  de  cette  méthode. 
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borné  à  décrire ,  comme  nous  l'avons  déjà  remarqué ,  la  future  qu'on  pra/' 
que  communément  aux  tendons  de  la  main.  Vlhornius ,  très  -  habile  Chirur- 
gien d'Amfcerdam  >  dit  dans  les  notes  qu'il  a  ajoutées  à  fa  traduction  hollan- 
doife  de  ma  chirurgie  ,  imprimée  à  Amiterdam  en  1741  ,  qu'il  a  fait  fou^ 
vent  lui-même  avec  fuccès  la  future  du  tendon  d'achille  ;  mais  il  n'expofe  pas 
clairement  la  manière  dont  il  s'y  eft  pris  pour  l'exécuter  ;  il  a  décrit  néanmoins 
Se  fait  rep.réfenter ,  pî.  XV.  fig.  9  ,  l'appareil  particulier  dont  il  s'eft  fervi  pour 
retenir  le  pied  dans  l'extenfion.  La  future  du  tendon  d'achille  ayant  donc  été 
imparfaitement  décrite  par  la  plupart  des  Auteurs  ,  Se  palïée  même  en- 
tièrement fous  fdence  par  quelques-uns  ,  même,  des  plus  modernes  ,  l'impor- 
tance de  cette  matière  nous  a  fait  juger  qu'il  ne  feroit  pas  hors  de  propos  de 
donner  ici  une  defeription  plus  étendue  de  cette  future  ,  &  c'eft  auffi  ce 
que  nous  allons  faire ,  fur-tout  d'après  le  cas  remarquable  de  Cowper ,  qui!  eft 
le  plus  détaillé  que  je  connoiffe ,  ce  qui  n'empêche  pourtant  pas  qu'il  n'offre 
encore  quelques  points  obfcurs  que  je  tâcherai  d'éclaircir  ,  &:  plusieurs 
omhfions  auxquelles  je  m'efforcerai    de  fuppléer. 

'l  .  -  - 

1 1 1. 

Defctïpron      Le  malade  ,  âgé  de  trente  ans ,  avoit  le  tendon  d'achille  entièrement  coupé, 
détaillée  de    environ  trois  travers  de  doigts  au-deiTus  du  calcaneum  ,  &  le  bout  fupérieur 

ectts  futurs 

daprès  cw.  de   ce   tendon   ,   en  fe  retirant    en  haut,  s'étoit    éloigné  au  moins  de  deux 
V"-  pouces  de  l'inférieur  (  voy.  fig.  10.  A  B.  ).  Cowper  ayant  préparé  tout  ce  qui 

étoit  néceffaire  pour  la  future  ,  commença  par  incifer  les  tégumens  a  b  qui 
recouvraient  les  deux  bouts  du  tendon  A  B ,  afin  de  pouvoir  failir  ces  der- 
niers ,  &.  les  réunir  par  la  future.  Cela  fait ,  il  perça  de  dehors  en  dedans 
avec  la  première  éguille  C  (a)  armée  d'un  fil  de  foie  ciré  ,  l'extrémité  fupé- 
rieure  du  tendon  A  ,  de  dehors  en  dedans  (b) ,  à  un  demi  pouce  de  diftance 
de  I3  divifîon  (c);il  traverfa  encore  après  cela,  avec  l'éguille  D  enfilée  du 
même  fil ,  ôt  de  la  même  façon  ,  le  bout  fupérieur  du  tendon,  mais  un  peu 
plus  bas  que  la  première  fois  ;  il  paifa  enfuke  les  deux  éguilles  à  travers  le 
bout  inférieur  du  tendon  B  ,  fit  étendre  le  pied  malade  ,  rapprocha  en  ferrant 
les  fils  les  deux  extrémités  du  tendon ,  qu'il  maintint  dans  le  contact  en  tenant 
continuellement  le  pied  dans  l'extenfion,  &  coupa  enfin  les  quatre  bouts  du 
fil  (d)  ;  il  panfa  la  plaie  avec  de  la   charpie   imbibée  d'huile  de  thérebentine 


(a)  Garangeot  veut  qu'on  fe  ferve  pour  la  future  du  tendon  d'achille  d'éguilles  courbes 
&  fort  grolTes  ;  mais  l'exemple  de  Cowper  prouve  qu'on  peut  très  •  bien  exécuter  cette  opé- 
ration avec  des  éguilles  droites  &  pas  fort  grandes,  quoique  les  éguilles  courbes  puiiïent 
être  pour  l'ordinaire  ,  d'un  ufage    plus    commode   &  plus  avantageux. 

(b)  L'Auteur  n'exprime  pas  cette  circonftance,mais  la  figure  paroît  l'indiquer,  quoiqu'on 
ne  voie  pas  clairement  par  cette  figure  l'endroit  par  lequel  l'éguille  eft  entrée  Se  fortie, 
en  traverfant  l'une  &  l'autre  extrémité  du  tendon. 

(c)  Cowper  ne  fait  ici  aucune  mention  du  porte- éguille  ,  que  Garangeot  croit  être  fi  nécef- 
faire pour  la  future  des  tendons  ;  il  eft  donc  vraifemblable  qu'il  ne  s'en  eft  point  fervi, 
ce  qui  n'a  pas  empêché  que  fon  opération  n'eût  le  plus  heureux  fuccès. 

(d)  On  ne  voit ,  ni  par  la  relation  de  Cowper  ,  ni  par  la  figure  qu'il  y  a  jointe  ,  dans 
quel  ordre  les  fils  furent  arrêtés ,  fi  C  le  fut  avec  D  ,  ou  C  avec  C  Se  D  avec  D ,  ou  de 
quelqu'autre  manière  ;  il  me  paroît  que  C    fut  noué  avec  C  Se  D  avec  D. 
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Se  une  compreffe,  qu'il  foutint  par  un  bandage  ;  enfuite  ,  pour  tenir  le  pied 
dans  une  exteniïon  convenable  ,  Se-le.s  bouts  du  tendon  exactement  rappro- 
chés, il  appliqua  fur  la  partie  antérieure  du  pied.  Se  de  la  jambe  ,  une  efpèce 
d'arc  fait  de  carton  fort  fie  épais ,  qui  ,  en  tenant  le  pied  immobilement  éten- 
du, l'erapêcboit  abfolument  de  fe  fléchir  i  Se  prévenoit  par-là  la  rupture  des 
fils  ou  de  la  future.  Cowper  dit  que  le  blelTé  relfentit  des  douleurs  très-vives 
lorfqu'il  lui  perça  l'extrémité  fupérieure  du  tendon  ,  mais  qu'il  n'en  fouffrit 
aucune  quand  il  fit  la  même  chofe  au  bout  inférieur.  Pour  aller  au-devant 
des  accidens  qui  auraient  pu  furvenjr  ,  il  lui  tira  quatorze  onces  de  fang  du 
bras, Se  lefitporter  enfuite  dans  fon  lit:  à  l'entrée  de  la  nuit  il  lui  donna 
une  once  de  firop  de  meconium  ,  pour  lui  procurer  du  repos.  Le  lendemain  , 
le  malade  fe  trouva  bien  ;  il  avoit  dormi  tranquillement,  Se  ne  fe  plaignoit 
d'autre  chofe  que  d'avoir  fenti  quelques  douleurs  lancinantes  dans  le  gras  de 
la  jambe  ,  lorfqu'il  lui  arrivoit  de  s'éveiller.  Le  troifième  jour  il  panfa  la 
plaie  ,  comme  le  premier,  fi  ce  n'eft  qu'il  y  fit  des  fomentations  avec  une 
décociion  d'abiïnthe  ,  de  fauge  ,  de  romarin  Se  de  laurier  ;  le  4e.  la  plaie 
fe  trouva  fort  mouillée  par  la  fynovie  ;  le  6e.  le  pus  étoit  un  peu  plus  épais; 
le  8e.  il  l'étoit  encore  davantage  ,  Se  la  fynovie  avoit  difparu.  Pendant  ce 
tems-là  ,  les  deux  extrémités  du  tendon  ne  s'étoient  nullement  éloignées  l'une 
de  l'autre  (a),  Se  l'on  voyoit  dans  l'endroit  de  leur  union  une  fubftance  blan- 
che ,  fur  laquelle  Cowper  appliqua  du  baume  de  thérebentine  Se  de  la  tein- 
ture de  myrrhe.  Peu  dé  tems  après  cette  fubftance  blanche  difparut,  Se  fit 
place  à  une  autre  fubftance  charnue  Se  fongueufe  ;  on  ne.  panfa  plus  alors 
la  plaie  qu'à  fec  ,  tantôt  avec  de  la  charpie  Se  tantôt  aVec  la  poudre  de 
thérebentine  ou  la  colophone  :  le  10e.  un  des  fils  s'étant  trouvé  lâche  ,  on 
le  coupa  Se  on  le  retira ,  Se  deux  jours  après  on  en  fit  autant  au  fécond  , 
qui  ne  tenoit  plus  auffî  que  lâchement  (b) ,  mais  on  eu  foin  de  tenir  toujours 
le  pied  bien  en  état,  au  moyen  de  l'arc  de  carton  (c).  On  étoit  fou  vent  obli- 
gé ,  pour  détruire  ou  pour  réprimer  la  chair  fongueufe  ou  furabondante  ,  de 

(a)  On  fait  dire  à  Cowper  dans  les  actes  de  Leipfic,  ann.  1700.  p.  25  ,  que  le  fixième 
jour  les  deux  bouts  du  tendon  étoient  fort  diftans  l'un  de  l'autre,  ce  qui  efl  une  erreur 
capitale,  formellement  démentie  par  le  texte  anglois  ;  d'ailleurs,  fi  les  extrémités  du 
tendon  avoient  été  fi  fort  éloignées  ,  elles    n'auroient  pas  pu  fe  réunir  fitôt. 

(fc)  Il  me  paroît  réfuîter  de- là  que  les  extrémités  des  fils  C  C  8c  D  D  furent  ar- 
rêtées comme  je  l'ai  dit  plus  haut  ,  c'eft-à-dire  C  avec  C  &t  D  avec  D  ,  au  moyen 
dequoi  on  a  pu  couper  <k  retirer  enfuite  celui  des  fils  qui  s'eft  relâché  le  premier ,  -foit 
le  fil  C  ou  D  ,  fans  que  l'autre  fil  ait  manqué  ;  au  lieu  que  fi  on  les  avoit  arrêtés  diffé- 
remment ,  il  eût  été  impofiible  d'en  couper  un  fans  que  l'autre  fe  relâchât.  On  ne  voit 
pas ,  au  furplus ,  par  la  relation  de  Cowper,  qu'il  ait  fait  ufage  du  morceau  de"  cuir  ,  de 
liège  ,  ou  des  petits  cylindres  de  linge  ou  de  taffetas  ciré  ,  que  les  autres  Auteurs  re- 
commandent de  placer  fous  les  nœuds  des  fils,  enforte  que  fa  méthode  diffère  de  celle 
de  tous  ces  Auteurs  ;  on  peut  encore  apprendre  chez  lui  ,  de  quelle  manière  on  doit  re- 
tirer  les  fils;  circonstance  fur  laquelle  la  plupart  de  ceux  qtii  ont  parlé  de  la  future  des 
tendons  ont  gardé  le  fileTice. 

(c)  Les  Auteurs  ne  difent  rien  non  plus  de  cet  arc  de  carton,  qui  eft  ■&  fut  effectivement 
très-utile  pour  maintenir  le  pied  dans  une  extenfion  confiante ,  ce  qu'on  n'eut  pu  ob- 
tenir auffi  facilement  de  tout  autre  moyen.  Vlhornius  décrit  cependant  une  autre;  efpèce 
d'appareil  qu'il  croit  propre  à  remplir  le  même  objet. .   .' 
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la  toucher  avec  des  cathéretiques  (a)  ;  au  bout  de  trente  jours  le  malade  com- 
mença à  pouvoir  marcher ,  mais  en  boitant  un  peu  ;  petit-à-petit  il  marcha 
avec  plus  d'aifance  Se  fans  incommodité  ,  &  vers  la  fin  du  fécond  mois  ,  il 
recouvra  entièrement  l'ufage  de  fori  pied.  Paré  rapporte  (b)  ,  au  contraire , 
un  cas  où  le  tendon  d'achille  ayant  été  coupé  par  un  coup  d'épée,  êc  n'ayant 
pas  été  réuni  par -la  future  ,  non-feulement  la  plaie  fut  long-tems  à  fe  fer- 
mer ,  mais  fe  rouvrit  encore  dès  que  le  malade  ,  après  avoir  quitté  le  lit, 
voulut  elîayer  de  marcher. 

IV. 

Autre  méi  Vejllnglus  (c) ,  n'explique  pas  de  quelle  manière  on  a  procédé  aux  futures 
du  tendon  d'achille  &C  des  extenfeurs.  du  tibia,  dont  il  a  eu  connoifiance;  il 
fe  contente  de  dire  vaguement  :  «  J'ai  vu  dans  Vamanuenfis  de  mon  père  ,  que 
j)  le  tendon  formé  par  les  mufcles  gaftrocnemiens  Se  folaire  (  c'elt  le  tendon 
»  auquel  on  donne  communément  le  nom  d'achille  )  ayant  été  coupé  un  peu 
»  au-delTus  du  calcaneum,  avoit  été  réuni  par  quelques  points  de  future  ;  j'ai 
»  vu  auffi  tin  Chirurgien  de  Tunis  réunir  de  la  même  manière  le  tendon 
»  des  mufcles  extenfeurs  de  la  jambe  à  un  Arabe  en  qui  ce  tendon  avoit  été 
»  coupé  tranfverfalement  par  un  coup  de  cimeterre  ».  Or,  tout  ce  qu'on  peut 
conclure  de  ces  paroles  de  Vejlingius ,  c'eft  que  dans  les  cas  dont  il  parle  ,  on 
fit  plus  d'un  point  de  future  ;  mais  comme  il  ne  dit  rien,  en  outre,  de  la  façon 
dont  on  banda  la  partie  ,  Se  dont  on  conduiiît  la  plaie  à  cicatrice  ,  on  doit 
regarder  fon  récit  comme  tronqué  &C  très-imparfait.  Feu  M.  Kifner ,  Médecin 
de  Francfort  fur  le  Mein  ,  avec  qui  j'étois  lié  d'un  étroite  amitié  ,  dans  fa 
dilîertation  Je  tendinum  lœjïonibus  ,  déjà  citée  plus  haut  ,  a  fait  repréfen- 
ter  une  autre  méthode  pour  coudre  le  tendon  d'achille,  telle  qu'on  la  voit  dans 
notre  XXXVI.  pi.  fig.  7  ,  où  elle  efi:  gravée  d'une  manière  fi  claire ,  qu'on 
n'aura  pas  befoin  d'aucune  explication  ultérieure ,  après  avoir  lu  le  chapitre 
précédent.  Nous  remarquerons  feulement  ici  que  Kifner  commence  par  percer 
le  bout  inférieur  du  tendon  coupé  DE,  Se  enfuite  le  fupérieur;  au  lieu  que 
la  plupart  des  Auteurs  preferivent  de  commencer  la  future  par  le  dernier  , 
comme  le  pratiqua  Cowper  ;  il  veut  de  plus ,  qu'on  faile  le  nœud  à  l'ex- 
trémité fupérieure  du  tendon,  au  lieu  que  les  autres  l'arrêtent  à  l'inférieure , 
après  avoir  fait  gliffer  deffous  un  petit  morceau  de  cuir  ,  ou  une  petite  com- 
prenne. Quoique  cette  méthode  de  Kifner  puifie  fort  bien  réunir  ,  je  donne 
cependant  la  préférence   à  celle  de   Cowper  Se  des  autres  Chirurgiens. 

V. 

Sutura  du       Quant  à  la  future  du  tendon  des  mufcles  extenfeurs  de  la  jambe,  ni  Vef- 

«endon  des       ,.       .  .  c  •  "i  •  i  •  a 

mufcles  ex-   hngius  ,  qui   en  a  fourni  peut-être  le  premier  exemple  ,   ni  aucun  autre  Au- 

temeursdela  teur  que  je  fçache  ,  n'en  ont  donné  une  defeription  ;  nous  croyons  néanmoins 

qu'on  peut  procéder  à  cette  future  comme  à  celle  des  tendons  de  la  main  8c 

(a)  On  ne  trouve  rien  encore  dans  les  Auteurs  fur  l'ufage  des  cathéretiques  dans  les 
cas  dont  il  s'agit. 
(i)  Liv.  IX.  chap.  36. 
Ce)  Obf.  &  epift.  anat.  XV. 

da 
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du  tendon  d'achille  ;  mais  comme  le  tendon  formé  par  les  extenfeurs  de  ia 
jambe  eft  plus  confidérable  encore  que  celui  d'achille,  particulièrement  au- 
delTus  de  la  rotule,  il  paroît  qu'un  feul  point  de  future  ferok  infuffifant  pour 
en  procurer  une  réunion  exacle,  et  nous  penfons,  en  conféquence  ,  qu'après 
avoir  mis  la  jambe  dans  une  extenfion  convenable  ,  iL  convient  de  faire  ia 
future  avec  deux  éguilles,  conformé'ment  à  la  méthode  de  Nuch  (  fig.  4  lett.  * 

E  &  F  )  ou  de  CWper  (  fig.  10.  )  ;  on  traite  enfuite  la  plaie  comme  nous  l'a- 
vons dit  tout-à-fheure  en  parlant  de  la  future  des  tendons  de  la  main  8c  du 
tendon  d'achille  ;  mais  on  appliquera  fous  le  jarret  une  édifie  de  bois  ou  d'un 
carton  fort  Se  épais  ,  qu'on  maintiendra  en  place  au  moyen  du  bandage  de  la 
fra£ture  de  la  rotule  ,  afin  que  le  genou  ne  puiiTe'  aucunement  fe  fléchir  , 
mais  demeure  conftamment  en  repos  &  dans  l'extenfion  (a).  Je  ne  doute  pas 
que  cette  fuuation  8c  cet  appareil  ne  pufTent  fuffire  ,  fans  recourir  à  la  future  , 
lorfque  le  tendon  des  mufcles  extenfeurs  eft  coupé  au-defîbus  de  la  rotule  ; 
îa  connexion  de  cette  dernière  avec  le  tibia,  ne  permettant  pas  à  l'extrémité 
fupérieure  du  tendon  divifé  de  fe  retirer  autant  en  haut  que  le  fait  le  ten- 
don d'achille  ,  qui  n'ayant  d'attache  qu'au  calcaneum  ,  eft  facilement  entraîné 
fupérieurement  par  les  mufcles  du  gras  de  la  jambe.  On  n'aura  donc  pas 
beaucoup  de  peine  à  rapprocher  les  deux  bouts  du  tendon  des  extenfeurs,  êc 
à  les  maintenir  dans  le  contait  ,  à  l'aide  d'un  bandage  convenable  ,  fur-tout 
fi  on  fait  répofer  en  même  tems  la  jambe  8c  le  pied  fur  un  petit  lit  de  paille 
(  pi.  XXXVIII.  fig.  zo.). 

V  I. 

J'ajouterai  ici,'en  forme  de  corollaire  ,  quelque  chofe  fur  la  future  des  liga-  Suture  des 
mens  ;  la  difficulté  d'en  obtenir  la  réunion  lorfqu'ils  ont  fouffert  une  folution  llgamenî° 
de  continuité ,  &  leur  fubftance ,  qui  eft  à  peu  près  la  même  que  celle  des 
tendons  ,  ont  fait  croire  à  quelques-uns  (b) ,  qu'on  pouvoit  y  pratiquer  la 
future  comme  à  ces  derniers  ,  &  je  la  confeillerois  moi-même,  fi  le  cas  le  reque- 
roit,  quoique  je  n'en  trouve  d'exemple  nulle  part.  Pour  faire  cette  future,  on 
pourroit  fe  fervir  de  deux  éguilles  courbes  enfilées  du  même  fil  (  pi.  XXXVI. 
fig.  6.  ),  avec  lefquelles  on  pe-rceroit  les  deux  extrémités  du  ligament  coupé 
de  dedans  en  -  dehors  ,  après  quoi  on  ferreroit  les  bouts  du  fil  en  les  nouant, 
autant  qu'on  le  jugeroit  néceifaire  pour  remplir  la  fin  qu'on  fe  propofe. 
Cette  méthode ,  dont  on  fait  ufage  dans  la  gaftroraphie  ,  eft  au/fi  préférable  à 
toutes  les  autres  ,  fuivant  Garangeot  (c),  pour  la  future  des  tendons  ;  le  refte 
de  la  cure  feroit   enfuite  le  même  que   nous  l'avons  dit   jufqu'à  préfent. 


(a)   C'eft  auffi  le  fentiment  de   Vlhornius  L.   C. 

{b)  Tels  que  Kifner  (  in  dilTert.  laudata  §   30  )    8c  Valentin  (   in  chirurg.  p.  821.) 
qui  s'appuyent  l'un  &  l'autre  de"  l'autorité  de  Fab\  d'/iquapsndente. 
(c)  Oper.  de  chir.  torn.  III.  1  .  édit.  p..  278. 
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CHAPITRE     CLXXIV. 

Des  Varices. 


Description.  ét^\  ^  entend  fous  le  nom  de  varices  ,  des  efpèces  de  nœuds  ou  de  tuber- 
V^f  cules  inégaux  &  noirârres  qui  fe  forment  aux  veines  (a)  ,  Se  qui  peu- 
vent avoir  leur  iiége  dans  toutes  les  parties  du  corps ,  quoiqu'ils  fe  montrent 
le  plus  fouvent  aux  pieds  près  des  malléoles,  &C  quelquefois  plus  haut  à  la 
jambe  ,  aux  cuiiTes  ,  &  dans  d'autres  endroits ,  comme  au  ferotum  ,  ÔC  mê- 
me à  la  tête  &  à  l'abdomen  ,  comme  Celfe  l'a  remarqué  (b).  Les  femmes 
pendant  la  groffelTe  font  les  plus  fujettes  aux  varices  ;  mais  elles  affligent  allez 
fouvent  aufîî  les  autres  perfonnes ,  particulièrement  celles  en  qui  le  fang  eft 
épais  ou  furabondant ,  qui  relTentent  des  douleurs  dans  les  hypocondres ,  ou 
dont  le  foie  fe  trouve  obltrué  ou  skirreux.  Plus  les  varices  s'accroiffent  ,  ôî, 
plus  elles  deviennent  incommodes  Se  douloureufes  ,  à  caufe  de  la  violente 
dilatation  que  fouffrent  leurs  tuniques  ;  elles  fe  crèvent  même  quelquefois  Se 
répandent  une  grande  quantité  de  fang ,  ou  fe  changent  en  ulcères  d'une  très- 
mauvaife  efpèce,  ainfi  que  je  l'ai  vu  arriver  plus  d'une  fois.  Celles  qui  n'ont 
que  peu  de  volume  ne  caufent  prefque  jamais  aucune  incommodité  confidé- 
rable  ;  auffiles  malades  ne  s'en  plaignent-ils  point  pour  l'ordinaire  ,  6C  cette 
négligence  ne  tire  pas  beaucoup  à  conféquence. 

I  I. 

Curenarie      Cependant  comme  les  varices ,  quoique  petites  d'abord ,  peuvent  s'accroître 
andage  &     enfuite  infenfiblement  au  point  de  devenir  dangereufes ,  on  ne  fera  point  mal  de 

les   medica-  l  .  .  r 

mens,  fa'gner  promptement  le  malade,  de  lui  preferire  un  régime  de  vivre  convena- 

ble, 8c  de  lui  appliquer  fur  la  partie  un  bandage  expullïf  (  voy.  pi.  III. fig- 
i.  F.  ),  qu'on  aura  foin  de  tenir  toujours  bien  ferré  ,  &  dont  on  ne  difeon- 
tinuera  l'ufage  qu'après  qu'on  n'aura  plus  rien  de  fâcheux  à  craindre  de  la 
part  des  varices.  Nous  voyons  par  Celfe  que  les  Anciens  fe  déterminoient  d'a- 
bord à  les  brûler  ou  à  les  extirper.  Nous  les  traitons  aujourd'hui  avec  plus 
de  douceur  :  lorfqu'elles  prenent  trop  d'accroilTement,  pour  reiTerrer  &  forti- 
fier les  veines  affoiblies  par  l'excès  de  leur  dilatation  ,  nous  trempons  les  ban- 
des qui  doivent  fervir  à  faire  le  bandage  expulfif  qu'on  vient  de  recomman- 
der, dans  du  vin  rouge  chaud  ,  feul  ou  bouilli  avec  des  médicamens  aftrin- 
gens  ,  dans  du  fort  efprit  de  vin,  ou  enfin  dans  une  décoction  d'alun  8c  de 
vinaigre  ,  &  l'on  a  coutume  d'appliquer  ,  de  plus ,  immédiatement  fur  la  par- 
tie malade  ,  une  grande  plaque  de  plomb.  Suivant  Dionis  ,  il  n'y  a  rien  de 
mieux  ,  pour  reprimer  les  varices ,  que  de  faire  porter  nuit  ÔC  jour  des  botti- 

— ^— —     -'  -  ■!■■_■■      !■  ||    |  *  -" 

(a")  Celfe  dit  vers  le  commencement  du  16e.  chap.  de  fon  Ve.  liv.  cum  vena  intume/eit  ira 
varictm   convertitur. 
(*>,  Liv.  Vil.  chap.  31, 
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nés  de  peau  de  chien  ou  de  gros  linge  ?  qui  aillent  depuis  les  malléoles 
jufqu'au  genou  ,  proportionnées  à  la  grofTeur  de  la  jambe  ,  ôc  ayant  des 
œillets  pour  les  lacer  en  dehors  avec  un  petit  cordon.  On  voit  dans  notre 
XXXVI.  pi.  fig.  11.  la  forme  de  ces  bottines  recommandées  par  Dionis  : 
on  peut  très-bien  en  faire  fur  ce  modèle  ,  ainfi  que  je  l'ai  vu ,  avec  de  la 
grolle  toile  grife  ÔC  forte.  Hanis  (a)  regarde  comme  le  plus  piaffant  de  tous 
les  remèdes  contre  les  varices ,  de  les  frotter  fouvent  avec  de  la  teinture  de 
myrrhe ,  Se  de  les  couvrir  enfuite  avec  l'emplâtre  de  favon  de  Ruland  ;  mais 
ces  remèdes  feront  encore  plus  efficaces  ,  fi  on  en  féconde  l'effet  par  l'ufage 
du  bandage  expulfif  ou  des  bottines  ci-delTus. 

III. 

Lorfque  les  varices  augmentent  fi  fort  qu'elles  menacent  de  rupture  &  font  Cure  parlé 
craindre  une  hémorragie  dangereufe  ,  ou  caufent  au  malade  des  douleurs 
vives  8c  infupportables  ,  il  faut  nécelTairement  recourir  au  fer.  On  ouvrira 
donc  longitudinalement  avec  la  lancette  ou  le  biftouri  les  varices  les  plus  éle- 
vées ,  ou  les  plus  douloureufes  ,  6c  après  avoir  laiiTé  écouler  huit,  dix  ou 
douze  onces  de  fang  épais  ,  plus  ou  moins  fuivant  l'âge  Se  les  forces  du  fu- 
jet ,  on  couvrira  la  plaie  avec  de  la  charpie  chargée  de  bol  d'armenie  6c  de 
vinaigre  ,  &  l'on  appliquera  enfuite  par-delïus  une  lame  de  plomb  6c  un  ban- 
dage convenable.  Lorfque  tout  cela  a  été  fait  à  propos  ,  les  veines  qu'on  a 
ouvertes  fe  réunifient  enfuite  comme  après  la  faignée  ,  6c  les  fortes  cicatri- 
ces qui  y  reftent ,  empêchent  enfuite  qu'elles  fe  laifent  dilater  aufîî  facile- 
ment qu'auparavant,  ce  qui  prévient  le  retour  des  varices ,  du  moins  dans 
le  même  endroit.  Les  anciens  Chirurgiens ,  comme  je  l'ai  déjà  remarqué ,  cau- 
térifoient  ou  emportoient  tout  d'abord  les  varices  (b)  ;  lorfqu'ils  vouloient  les 
extirper  ,  ils  incifoient  premièrement  la  peau  fur  l'endroit  de  la  veine  le  plus 
faillant  ;  ils  faifîfloient  après  la  varice  avec  des  pincettes  ou  un  crochet ,  6C 
l'ayant  dégagée  de  toute  part  avec  le  biitouri ,  ils  lacoupoient  Se  l'enlevoient, 
après  quoi  ils  guèriffoient  la  plaie  avec  un  emplâtre.  Mais  félon  Gouey  (c) ,  il 
n'y  a  pas  de  moyen  plus  fur  St  plus  prompt  pour  guérir  les  varices ,  que  de 
les  percer  à  leur  bafe  avec  une  éguille  courbe  enfilée  d'un  double  fil  ciré  5 
8c  d'y  faire  une  forte  ligature  ;  on  ouvre  enfuite  d'abord  après  la  veine  tu- 
méfiée avec  une  lancette ,  &  lorfqu'on  en  a  tiré  une  fuffifante  quantité  du  — 
fang  vifqueux  qu'elle  renferme ,  on  panfe  la  plaie  avec  un  onguent  digeftif ,  &C 
faifant  mettre  le  malade  au  lit  ,  on  lui  ordonne  d'y  refter  jufqu'à  ce  que  la 
réunion  foit  prefque  entièrement  achevée.  Quand  les  Anciens  jugeoient  à  pro- 
pos de  cautérifer  les  varices ,  après  qu'ils  avoient  incifé  la  peau  dont  elles 
étoient  recouvertes  ,  ôc  mis  la  veine  à  découvert ,  ils  appuyoient  légèrement 
fur  cette  dernière  un  fer  ardent  grêle  Se  obtus  ,  prenant  bien  garde  de  ne 
point  brûler  les  bords  de  l'incifion ,  qu'ils  avoient  foin  de  tenir  écartés  avec  de 
petits  crochets ,  après  quoi  ils  panfoient  la  plaie  avec  des  remèdes  propres 

(a)   Voyej  fa  8e.  diflert.  chirurgicale. 
(*)  Voy.  Celfe  liv.  VII.  chap.  }i, 
(c)  Chirurgie  véritable ,  p.  136. 
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pour  les  brûlures  (a).  Barris  regarde  comme  téméraires  Se  cruelles  ces  diffé~ 
rentes  méthodes  d'ouvrir,  d'extirper  ,  6c  de  brûler  les  varices  ;  mais  elles  ne 
méritent  pas  toujours  ces  qualifications  ;  car  les  varices  font  quelquefois  fouf- 
frir  cruellement  le  malade ,  &  l'expofent  même  à  périr  d'hémorragie  ,  en  fe 
rompant  pendant  la  nuit ,  ce  dont  je  connois  un  exemple  remarquable  ;  or  , 
en  pareils  cas  ,  il  faut  néceffairement  recourir  aux  remèdes  les  plus  forts ,  c'eft- 
à-dire  au  biftouri  ou  à  la  ligature. 

I  V. 

Cure  pré-  De  quelque  manière  dont  on  ait  guéri  les  varices ,  on  doit  ufer  enfuite  de 
certaines  précautions  pour  en  empêcher  le  retour  :  on  mangera  modérément  ? 
évitant  avec  foin  les  alimens  vifqueux  6c  grofïiers  ;  on  délayera  beaucoup  le 
fang  ,  en  ufant  abondamment  d'une  boiiTon  légère  8c  tenue  ,  comme  l'eau 
pure  ,  la  ptifane  ,  le  thé,  le  caffé  ,  8tc.  on  fera  beaucoup  d'exercice  ;  on  frot- 
tera chaque  jour  fortement  les  jambes  ,  Se  l'on  fe  fera  faigner  au  moins  deux 
fois  toutes  les  années  ,  fçavoir  dans  le  printems  6c  dans  l'automne.  Ceux 
qui  au  commencement  du  mal  ,  ou  lorfqu'il  n'a  fait  encore  que  peu  de  pro- 
grès ,  veulent  on  prévenir  les  fuites  fâcheufes  ,  8c  fe  fouftraire  au  fer  8c  au 
feu  ,  doivent  fe  conduire  auffi  de  la  même  façon.  Muy/ayant  à  traiter  une  va- 
rice accompagnée  d'ulcères ,  l'ouvroit  toutes  les  années,  &c  en  tiroit  une  li- 
vre de  fang,  ce  qui  l'empêcha  enfin  de  s'ulcérer  de  nouveau  (b). 


CHAPITRE      CLXXV, 
De  l'ongle  entré  dans  la  chair, 

L 

Ce  que  c'eft  Y  L  arrive  très-fouvent  que  l'ongle  du    gros  orteil  venant  à  s'enfoncer  plus  J 
que  ce  mal,  J_  profondément  qu'à  l'ordinaire  par  l'un   ou  par   l'autre  de   fes  côtés,  s'en- 

&  comment  ■    ,  1         1      •  ■      n  1    rr  1     ■      1  •      j         J 

on  le  guètit.  gage  dans  la  chair  qui  eit  au-deilous  ,  ce  qui  produit  dans  cette  partie  des  dou- 
i°.  Sans  em- leurs  très-vives  ,  de  l'inflammation,   8c  rend  l'action  du  marcher  très-difficile, 
\\"tl  iwie  Comme  cette  incommodité  dépend  prefque  toujours  primitivement  de  l'ufage 
entrée  dans    des  fouliers  trop  étroits ,  il  fera  aifé  de  s'en  garantir  en  ne  portant  que    des 
a  chair.       fouliers  qui  foient  fuffifamment  larges.  Mais  ii  l'ongle  eft  déjà  enfoncé  dans 
la  chair,  on  ne  peut  fe    difpenfer  d'avoir  recours  à  la  chirurgie  :   cependant 
avant  d'en  venir  au  fer,  onefiayera  une  méthode  plus  douce,  qui  m'a  fouvent 
réuni.  On  fera  d'abord  tenir  le  pied  dans  de  l'eau  modérément  chaude  pen- 
dant une  demi  heure  ,  &  jufqu'à  ce  que  l'ongle  foit  ramolli  ;    enfuite  on  le 
ratifiera  doucement  avec  le  tranchant  du  biftouri  ou  avec  un  morceau  de  verre, 
afin  qu'il  s'amollifle  toujours   davantage  ;   après  cela  on  le  foulevera  légère- 
ment avec  le  doigt  ou  avec  une  fonde  convenable,  &  l'on  pouffera  avec  cette 
même  fonde  ou  avec   un  curedent ,  de  la  charpie  entre  l'ongle  Se  la  chair  où 

O)  Celfe    L.  C. 

(20  Voye\  la  chir.  rationelle  de  Muyf,  décade  X,  obf.  63 
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l'on  fent  de  la  douleur  ;  on  panfera  en  premier  appareil  avec  de  l'efprit  de 
vin  chaud  ,  ce  qu'on  répétera  encore  le  lendemain  11  la  douleur  eft  toujours 
la  même  ;  mais  il  eft  rare  qu'elle  ne  calme  ou  même  qu'elle  ne  difparoifïe  pas 
bientôt  entièrement  en  fe  conduifant  comme  nous  venons  de  le  dire. 

I  I. 

Si  cependant  ces  moyens  ctoient  infuffifans  ,  on  en  viendrait  à  l'opéra-  )  2°-  p" 
tion  ,  qu'on  exécuterait  de  la  manière  fuivante.  Premièrement,  on  ferait  te-  op  !:at'on• 
nir  pendant  quelque  tems  le  pied  dans  l'eau  chaude  ,  comme  nous  venons 
de  le  dire  ;  on  le  retire  enfuite  ôc  on  le  place  fur  une  chaife ,  où  on  le  fait 
contenir  fortement  par  un  aide  ,  après  quoi  on  fait  glifîer  avec  circonfpec- 
tion  une  branche  de  cizeaux  propres  à  cet  ufage  ,  tels  que  ceux  qu'on  a  re- 
préfenrés  pi.  XXXVI.  fig.  12  Se  13,  fous  la  portion  de  l'ongle  qui  eft  en- 
gagée dans  la  chair  ;  on  la  coupe  ,  St  on  la  tire  après  doucement  avec  des 
pincettes  ,  à  moins  qu'elle  ne  fe  détache  d'elle-même.  Pendant  cette  opéra- 
tion ,  le  malade  fouffre  ordinairement  de  violentes  douleurs ,  mais  il  fe  trouve 
fort  foulage  dès  qu'elle  eft  achevée  :  on  applique  enfuite  fur  la  partie  de  la 
charpie  ou  des  compreifes  trempées  dans  l'oxicrat  ou  dans  l'efprit  de  vin 
chaud,  ou  l'eau  de  chaux  ,  qu'on  aura  foin  d'hume£ter  deux  ou  trois  fois  dans 
la  journée ,  jufqu'à  ce  que  la  douleur  8c  l'inflammation  aient  difparu.  Pour 
en  prévenir  le  retour,  ou  les  empêcher  d'augmenter,  on  fera  garder  pendant 
quelques  jours  au  malade  le  plus  grand  repos ,  Se  fi  malgré  cela  la  douleur 
5c  l'inflammation  reviennent ,  on  les  combattra  encore  de  la  même  manière  ; 
dans  le  cours  du  traitement  ,  il  s'élève  quelquefois  de  la  chair  fongueufe  , 
qu'on  détruira  avec  de  l'alun  brûlé. 

I  I  I. 

Mais,  pour  empêcher  que  l'ongle  ,  en  prenant  de  l'accraiiTement ,  ne  rentre   Ce  qu'il  faut 
de   nouveau  dans  la  chair  (  ce  qui  eft  fort  ordinaire  lorfqu'on   ne  s'y  oppofe    /Iv  mT 
pas  )  ,  St  que  le  malade  n'effuye  encore  les  mêmes  douleurs  ,  foit  de  la  part  retourdumah 
du  mal ,  foit  par  l'opération  à  laquelle  il  ferait  encore  obligé   de  fe  foumet- 
tre ,  il  n'y  a  rien  de  mieux ,  fuivant  Dionis  ,  6c  l'expérience  m'en  a  convaincu  , 
que  de  faire  porter   au  malade   des  fouliers   aifés ,  ÔC   de  lui  ratifier  l'ongle 
chaque  mois   avec  un  morceau  de  verre  ,  ou  avec  un  biftouri  bien  éguifé  ., 
jufqu'à  ce  qu'on  l'ait  allez  eminci  pour  qu'il  ne  puille  plus  rentrer  dans  la  chair. 

E%  ■  ,  =====  $&■- ^——z^ïsz^-tfâ 

CHAPITRE      CLXXVI. 

Des  durillons ,  ou  des  cors  aux  pieds. 

I. 

IL  furvient  très-fouvent  aux  pieds  ,    particulièrement  au-defîiis  ou  entre   Ce  que  c'eft 
les  orteils ,  de  certains  tubercules  durs  Se  femblables  à  des  verrues  plates ,  &  Ve^quUei 
que  les  Auteurs  Latins    appellent  clavi  pedum  ,  foit  à  caufe  de  leur  figure  ,  produit, 
foit  à  raifon  de  la  douleur  qu'ils  occafionnent ,  laquelle  peut  être  comparée 
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à  celle  que  produiroit  un  clou  enfoncé  dans  une  partie  (a).  Ce  font  encore 
les  fouliers  trop  étroits  qui  font  la  caufe  la  plus  ordinaire  de  ce  mal ,  ainll 
que  du  précédent;  8c  ceux  qui  fe  font  attirés  des  cors  en  portant  de  pareils 
fouliers  ,  ne  fouffrent  jamais  tant  que  pendant  l'été ,  &  lorfquïls  font  obli- 
gés de  refier  long-tems  debout ,  ou  de  faire  quelque  grande  marche.  On 
a  propofé  pour  extirper  les  cors  ,  différens  remèdes,  pris  tant  dans  la  clafîe  des 
émolliens ,  que  dans  celle  des  caufiiques  ;  mais  les  meilleurs  font  ceux  qui 
commencent  d'abord  par  les  amollir  (b). 

I  I. 

Traitement.  Or,  il  n'y  a  rien  de  mieux  pour  cela  que  le  pédiluve  fréquent  Se  long-tems 
continué  ;  on  enlevé  enfuite  avec  le  tranchant  d'un  biftouri  prudemment  con- 
duit ,  la  couche  fupérieure  &  la  plus  dure  des  cors  ,  ce  qui  fuffit  fouvent 
pour  les  faire  difparoître  tout-à-fait  ;  mais  fi  ce  moyen  ne  réuflît  pas  ,  &  que 
les  cors  reviennent ,  on  y  appliquera  ,  après  en  avoir  emporté  comme  ci  -  de- 
vant ,  la  couche  la  plus  extérieure ,  l'emplâtre  de  cire  verte ,  de  gomme  am- 
moniac ,  de  mucilage  ,  ou  de  celui  de  favon  ,  ou  enfin  celui  qu'on  prépare 
avec  les  feuilles  de  la  grande  confoude  ,  qu'on  aura  foin  de  renouveller  cha- 
que jour.  Lorfqu'on  a  continué  aiTidument  ces  remèdes  pendant  quelque  tems, 
on  n'a  pas  de  peine  enfuite  à  détacher  les  cors  avec  l'ongle  ou  avec  le  bif- 
touri (c)  ;  mais  fi  on  fe  fert  du  dernier  ,il  faut  le  faire  agir  avec  beaucoup 
de  prudence  6c  de  ménagement ,  de  peur  qu'on  ne  vint  à  bleiTer  les  tendons 
des  mufcles  extenfeurs  des  orteils ,  dont  la  lézion  caufe  fouvent  des  douleurs 
atroces  ,  l'inflammation  ,  la  gangrené ,  ou  des  convuliïons ,  8c  peut  même  jet- 
terle  malade  dans  un  danger  très-preffant  de  mort,  ainfi  qu'on  l'a  vu  arriver 
plus  d'une  fois  (d).  Du  refte  ,  quoiqu'en  emportant  les  cors  couche  par  cou- 
che ,  comme  nous  venons  de  le  prefcrire  ,  on  ne  parvienne  pas  ordinairement 
à  les  extirper  jufques  dans  leurs  racines,  ÔC  qu'ils  aient  coutume  de  repouffer 
après  un  certain  tems ,  on  ne  laiiTe  pas  quelquefois  de  s'en  délivrer  entièrement 
par'  ce  moyen  ,  ou  du  moins  on  fe  trouve  fort  foulage  ,  fur-tout  fi  on  ufe  d'une 
chauiîure  plus  large  ,  &  fi  on  a  foin  de  renouveller  le  traitement  qui  vient  d'être 
indiqué  à-peu-près  tous  les  mois,  ou  toutes  les  fois  que  le  befoin  s'en  fait  fen- 
tir.  Enfin,  fi  de  vingt- quatre  heures  en  vingt- quatre  heures  on  applique  fur 
les  cors  ,  après  avoir  emporté  les  lames  fupérieures  en  les  ratifiant,  quelqu'un 
des  emplâtres  ci  -  deiîus  ,  ils  périront  infenfiblement,  ou  tout  au  moins  ils  re- 
viendront plus  tard  Se  plus  rarement,  ce  qui  les  rendra  plus  fupportables  ou 
moins  incommodes. 

(<i)  Voyez  Celfe ,  liv.  V.  chap.  i8.  n°.  14. 

(i)  Quelques-uns  ,  au  rapport  à'Hildanus  (  cent.  VI.  obf.  100.  )  ,  appliquent  fur  les  cors 
des  corrofifs ,  tels  que  l'huile  de  vitriol,  l'eau  forte  ,  ou  l'arienic;  mais  ils  expofent  par- 
là  quelquefois  les  malades  à  périr. 

(c)  Suivant  le  précepte  à'Hildanus. 

(4)  Hildanus ,  Se  d'autres  Auteurs ,  ont  rapporté  pluiieurs  exemples  funeftes  de  cette 
efpèce. 
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CHAPITRE     CLXXVII. 

Des  pieds  bots  ou  contrefaits. 
I. 

LEs  enfans  viennent  quelquefois  au  monde  avec  les  pieds  contournés ,  ou  Defcnption, 
ils  contractent  enfuite  peu-à-peu  cette  defagréable  difformité  par  la  faute 
de  ceux  qui  en  ont  foin  ,  lorfqu'on  les  fait  tenir  trop  tôt  fur  leurs  pieds  , 
qu'on  les  force  à  marcher  avant  le  tems  ,  ou  qu'on  leur  fait  quelqu'autre 
violence  pareille.  Dans  quelques  enfans  ,  ce  font  les  jambes  mêmes  qui  font 
•  contournées ,  &  dans  d'autres  les  genoux  ;  quelquefois  le  vice  efï  dans  l'arti- 
culation de  la  jambe  avec  le  tarfe  ,  8c  dans  ce  cas  les  pieds  font  tournés  ou 
en  dedans,  ce  qui  a  fait  appeller  en  latin  ces  fortes  de  fujets  vari,  ou  ils  le 
font  en  dehors ,  ce  qui  leur  a  fait  donner  le  nom  de  valgi  [a). 

I  I. 

La  cure  varie  fuivant  le  fiége  Se  la  diverfité  du  mal.  i°.Le  moyen  le  plus  çufeo 
fur  8c  le  plus  doux  pour  garantir  les  enfans  de  la  fâcheufe  incommodité  dont 
nous  parlons ,  eft  de  les  empêcher  de  fe  tenir  trop  long-  tems  ou  trop  fouvent 
debout,  de  marcher  ,  fur-tout  ceux  que  la  délicateffe  de  leur  tempérament  , 
ou  une  difpofition  maladive  ,  telle  que  le  rachitis  ou  la  noueufe  ,  y  rendent 
plus  fujets  que  les  autres.  On  tiendra  donc  ces  enfans  couchés  ou  affis ,  Se 
lorfqu'on  voudra  leur  faire  prendre  quelque  exercice ,  on  les  fera  porter  entre 
les  bras  de  quelqu'un  fur  qui  on  puiiïe  compter ,  &  traîner  fouvent  dans  un 
de  ces  petits  chariots  qui  font  à  l'ufage  des  enfans  ,  afin  de  donner  aux  os  le 
tems  de  fe  fortifier  peu-à-peu  ,  8c  de  devenir  plus  folides  par  le  progrès  de 
l'âge.  2°.  Mais  fi  la  difformité  exifte  déjà  ,  ou  fi  l'enfant  l'a  apportée  du  ven- 
tre de  la  mère ,  après  avoir  fait  précéder  l'emploi  des  émolliens  ,  fur  lef- 
quels  Fab.  Hildanus  mérite  très-fort  d'être  confulté ,  on  aura  recours  à  des 
efpèces  de  bottines,  dont  on  trouve  la  figure  dans  Paré  (b)  (  voy.  pi.  XXXVI. 
fig.  14  Se  15.  )  ,  8c  dont  on  proportionne  la  groffeur  à  celle  de  la  partie  ; 
ces  bottines  font  faites  avec  du  gros  cuir,  du  bois  ,  ou  des  lames  de  fer 
minces;  le  malade  ne  les  quitte  ni  nuit  ni  jour,  afin  que  la  partie,  qui  s'y 
trouve  exactement  adaptée  ,  venant  à  croître  ,  foit  forcée  de  reprendre  fa 
figure  naturelle.  30.  Mais  comme  l'ufage  de  ces  mêmes  bottines  eft  allez  fou- 
vent incommode  ,  fur- tout  lorfqu'elles  n'ont  pas  été  faites  comme  il  faut,  les 
Chirurgiens  ont  imaginé  pour  cet  effet  d'autres  inftrumens ,  dont  on  peut 
voir  la  figure  pi.  XXXVI.  fig.  16.  ;  les  deux  pièces  A  A  faites  d'un  gros  cuir 
ou  d'un  gros  carton  ,  ou  bien  de  deux  plaques  de  fer  ou  de  cuivre  fort  min- 
ces ,  fe  joignent  avec  la  pièce  B  B  ,  de  façon  qu'on  peut  en  appliquer  une 
intérieurement  le  long  de  la  jambe  8c  du  pied ,  &  l'autre  extérieurement , 
comme  on  le  voit  fig.  17  ;  on  les  ferre  fortement  par  le  moyen  des  cordons 
ou  des  courroies  CC  ;  Se  en  les  faifant  porter  pendant  long-tems  la  nuit  Se  le 

(<0  On  peut  voir  dans  Hildanus  (  cent.  VI.  obf.  89  &  90  )  des  deferiptions  &c   des  figu- 
res de  ces  fortes  de  difiormités ,  &  l'Auteur  expoic  uès-bien  les  moyens  de  les  corriger, 
V>)  Oper.  de  chir,  liv.  XX.  chap.  XI. 
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our  ,  la  pai'tie  contrefaite  fe  redreffe  peu-à-peu  ,  Se  reprend  la  forme  qu'elle 
doit  avoir  naturellement.  Si  la  difformité  eft  au  pied  ,  ôt  non  à  la  jambe  ,  on 
fe  trouvera  encore  très-bien  de  l'ufage  du  même  inftrument  (fig,  16.  8c  17.  ) , 
dont  l'invention  appartient  à  Fabricius  Hildanus.  Mais  fi  la  roideur  de  la  partie 
s'oppofoit  fortement  à  ce  qu'on  pût  la  ramener  à  fa  rectitude  naturelle ,  avant 
de  l'enfermer  dans  cette  machine  on  travailleroit  pendant  quelques  jours  à  ra- 
mollir les  ligamens  par  le  moyen  des  fomentations,  des  bains  &  des  linimens 
émolliens  ,  afin  de  rendre  l'articulation  fouple  Se  obéilîante. 

I  I  î. 

Jugement  de      Mais  fi  on  veut  fçavoir  ce  que  je  penfe  fur  le  fujet  dont  il  s'agit,  je  dirai 

l'esUmachines  franchement  que  je  me  fuis  fouvent  mieux  trouvé ,  lorfque  la  difformité  de  la 

dont  on  fe  jambe  ou  du  pied  n'étoit  pas  bien  confidérable  ,  d'abandonner  les  enfans  aux 

fert  pour  re-  f0jns  Je  la  nature ,  que  de  me  fervir  des  inftrumens  ou  des  machines   qu'on 

drefler   les  .  .     ,  '    ^  .  .  ^ 

jambes.  a  imaginées  pour  y  remédier,  ces  machines  pouvant  faire  des  impreihons  ra- 
cheufes  fur  la  partie ,  Se  l'empêcher  même  de  prendre  fon  accroiifement  lors- 
qu'elles la  tiennent  trop  ferrée.  Je  confeillerois  donc  aux  Médecins  Se  aux 
Chirurgiens  de  n'en  faire  ufage  pour  les  enfans ,  que  dans  la  plus  indiipeafa- 
ble  néceffité,  &C  cela  avec  d'autant  plus  de  raifon  ,  qu'il  n'eit  pas  bien  rare  de 
voir  des  enfans  dont  les  jambes  font  médiocrement  courbées  ,  St  quelque- 
fois même  beaucoup  ,  guérir  de  cette  difformité  à  mefure  qu'ils  avancent  en 
âge,  fans  qu'on  en  ait  pris  d'autre  foin  que  de  les  empêcher  de  marcher  trop 
à  bonne  heure  ,  ou  d'être  trop  long-tems  fur  leurs  pieds  ;  j'ai  fouvent  été  té- 
moin moi-même  des  ces  guèrifons  :  on  fera  très-bien  cependant  de  voir  dans 
Hildanus  les  excellentes  obfervations  qu'il  a  données  fur  cette  matière  ,  où  l'on 
trouvera  la  figure  de  plulieurs  autres  machines  adaptées  aux  différens  cas  qui 
peuvent  fe  préfenter.  Voye\  auifi  fur  le  même  fujet  Solingen  Se  le  Clerc  ;  ce 
dernier  recommande  beaucoup  une  machine  que  feu  M.  Arnaud  avoit  ima- 
ginée pour  redreffer  les  pieds  contrefaits  ;  mais  il  ne  l'a  point  faite  repréfen- 
ter ,  ce  qui  doit  nous  laiffer  des  regrets. 

Explication  de  la  trente -jïxième  Planche. 

Fig.  1.  Manière  dont  on  peut,  fuivant  Meefren,  guérir  le  ganglion  A,  en  y  frap- 
pant deffus  avec  le  poing  fermé. 

Fig.  2.  A  A  petite  éguille  grêle  Se  droite  à  pointe  platte  ,  dont  on  fe  fert 
pour  faire  la  future  des  tendons  de  la  main  ;  B  B  fil  double  Se  fin  ,  quoi- 
qu'afiez  fort  ,  à  l'extrémité  duquel  il  y  a  un  gros  nœud  C  qui  arrête  pa* 
k  milieu  un  morceau  de  Cuir  quarré  D. 

Fig.  3.  A  Se  B  deux  morceaux  de  cuir  ,  vus  féparément,  Se  percés  par  le  mi- 
lieu pour  faire  la  future  du  tendon  d'achille,  comme  l'indique  la  fig.  7.  E  F. 

Fig.  4.  repréfente  trois  autres  méthodes ,  qu'on  peut  mettre  en  ufage  pour 
faire  la  future  des  tendons  divifés  ;  aaaa  défigne  l'endroit  où  les  tendons 
extenfeurs  des  doigts  font  coupés  fur  le  dos  de  la  main  ;  A  la  façon  dont 
on  arrête  le  nœud  du  double  fil  fur  le  morceau  de  cuir  à  la  partie  Supé- 
rieure du  tendon  ;  B  la  manière  de  fixer  le  fil  par  un  nœud  coulant  fur 
une  petite  comprefle  ronde  ,  appliquée  à  la  partie  inférieure  du  tendon , 
à  la  place  du  morceau  de  cuir. 

Cle 
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C  le  nœud  du  fil  arrêté  à  l'extrémité  fupérieure  du  tendon  coupé,  fur  une 

compreffe  ronde ,  qui  tient  lieu  du  morceau  de  cuir. 
D  le  même  fil  arrêté  par  un  nœud  coulant  fur  une  petite  compreffe  ron- 
de ,   comme  dans  le  cas  précédent. 
E  la  méthode  dont  Nuch  fe  fervoit  pour  faire  la  future  des  tendons  de  la 
main  ;  on  perce  en  deux  endroits  différens  bb  la  partie  fupérieure    du 
tendon  avec  deux  petites  éguilles  enfilées  d'un  double  fil ,  dans  l'anfe  du- 
quel on  place  une  petite  compreffe  cilindrique  E,  ou  un  petit  morceau 
de    cuir  ;  on  perce  enfuite  auffi  en  deux  différens  endroits  a  a  ,  mais  de 
dedans  en  dehors,  avec  les  mêmes  éguilles,  l'extrémité  inférieure  du  ten- 
don ,  8c  l'on  arrête  les  deux  bouts  du  fil  par  un  nœud  coulant  fur  un  mor- 
ceau de  cuir  ou  fur  une  compreffe. 
Fig.  5.  Ecliffe   de  bois  mince  ou  de  fort  carton,  qu'on  applique  le  long  du 
carpe  Se  de  la  paume  de  la  main  pour  tenir  les  doigts  étendus ,  afin  de  pro- 
curer la  réunion  des  tendons  extenfeurs ,  après  en  avoir  fait  la  future. 
Fig.  6.  Petite  éguille  courbe  de  Garangeot  (a)  pour  faire  la   future  des  ten- 
dons. Quelques  Chirurgiens  modernes  la  croient  préférable  à  l'éguille  droi- 
te ,  parce  qu'on  a  plus  de  facilité  à  la  tenir  8c  à  la  faire  paffer  à  travers  le 
tendon  ;  fa  pointe  ne  doit  pas  être  tranchante  fur  les  côtés  comme  dans  les 
autres  éguilles  courbes  ordinaires  de  la  première  planche ,  mais  être  arron- 
die ÔC  moufle  par  fes  bords  ,  afin  de  ne  pas  couper  les  fibres  tranfverfales 
du  tendon.  Garangeot  veut  (b)  que  le  tranchant  de  l'éguille  fe  trouve  à  fa 
partie  concave  A  :  j'aimerois  mieux  qu'il  en  occupât  la  convexité  B  ;    car 
dans   le   premier  cas  ,  on  a  plus  à  craindre  que  les  extrémités  du  tendon 
ne  foient  coupés  par  le  tranchant  ou  par  le  fil.  En  outre  ,  l'œil  ou  le  chas 
de  l'éguille  C  ne  doit  pas  être  fur  les  côtés  ,    mais  correfpondre  à  la  con- 
cavité Se  à  fa  convexité  ,  pour  que  le  fil  ait  moins  de  peine  à  traverfer  le 
tendon  ;  cette  petite  éguille  eft  affez  propre  à  faire  la  future  des  tendons  ex- 
tenfeurs de  la  main  ;  mais  s'il  s'agiffoit  d'un  gros  tendon  ,  comme  le  tendon 
d'achille  ,   on  fe  fervirbit  d'une   éguille  plus  grande   8c  plus  forte  ,    telle 
qu'on  la   voit  fig.  9. 
Fig.  7.  montre  la  manière  de  faire  la  future  du  tendon  d'achille  fuivant  la  mé- 
thode de  Kifner ,  de  qui  cette  figure  eft  empruntée  (c).  A  le  bas  du  gras  de 
la  jambe  ;  B  le  talon  où  le  tendon  va  s'attacher  ;  C  l'endroit  de  la  bleffure 
ou  de  la  divilion  du  tendon  ;    D  le  nœud  du  double  fil  arrêté  fur  le  mor- 
ceau de  cuir  E  ;  F  le  même  fil  fixé  à  l'autre  extrémité  du  tendon  par  un 
nœud  coulant  G  G  fur  un  autre  morceau  de  cuir  à  l'extrémité  fupérieure 
du  tendon  :  la  plupart  veulent  qu'on  commence  par  percer  cette  extrémité 
du  tendon  ,  ê>C  qu'on  faffe  le  nœud  coulant  à  l'inférieure. 
Fig.  8.  A  grande  8c  forte  éguille  droite  à  pointe  platte ,  dont  quelques  Auteurs 
confeillent  de  fe  fervir  pour  faire  la  future  des   gros   tendons,  tels  que  le 
tendon  d'achille  ÔC  l'extenfeur  du  tibia  -,  B  B  fil  double  ?  fort  5c  ciré  ,  dont 
Tes  deux  font  joints  par  un  nœudC. 

(a)  Voyei  fon  traité  des  inftrumens  tom.  I.  p.  206. 

(6)  Ibid.  p.  198. 

(c)  Yoye\  fa  differtation  de  tendinum  lœfione. 

Tom.  H.  C  c  c  c 
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Fig.  9.  GroiTe  Se  forte  éguille  courbe ,  femblable  à  celle  de  la  fig.  6.  pour 
faire  la  future  du  tendon  d'achille. 

Fig.  ro.  indique  la  manière  dont  Cowper ,  célèbre  Anatomifte  Se  Chirurgien 
Anglois,  s'y  prit  autrefois  pour  procurer  la  réunion  du  tendon  d'achille  ,  en 
fe  fervant  de  deux  éguilles  ;  A  B  les  deux  extrémités  du  tendon  coupé  ;  C  D 
les  deux  éguilles  droites  avec  leurs  fils  ;  a  b  la  peau  qui  recouvre  les 
deux  portions  du  tendon  incifée  haut  8c  bas ,  afin  d'avoir  plus  de  facilité 
à  les  percer. 

Fig.  11.  Efpèce  de  guêtres  ou  de  bottines  faites  avec  de  la  peau  de  chien  ou 
de  la  forte  toile,  qu'on  ferre  très-exaétementfur  la  jambe  nue  parle  moyen 
du  lacet  B  Se  des  œillets  A  ,  &  qu'on  fait  porter  fans  interruption  aux  per- 
fonnes  attaquées  de  varices  ou  d'œdemes  aux  jambes ,  encore  récentes 
ou  point  trop  invétérées. 

Fig.  12.  Paire  de  cizeaux  très-forts  dont  on  fe  fert  fouvent  fort  utilement 
pour  couper  une  portion  de  l'ongle  du  gros  orteil,  lorfque  cet  ongle  s'en- 
fonce douloureufement  dans  la  chair  par  le  côté  :  une  de  fes  pointes  A  eft 
moufle,  afin  de  ne  pas  trop  caufer  de  douleur  à  une  chair  qui  eft  déjà" 
trop  fenfible  ;  BB  les  branches:  en  les  ferrant  avec  la  main  ,  on  fait  trancher 
les  cizeaux  ,  £v  quand  on  celle  la  comprefîion ,  elles  s'ouvrent  d'elles-mêmes 
au  moyen  du  rellbrt  C. 

Fig.  13.  Autre  efpèce  de  cizeaux  ,  que  Garangeot  décrit  &  recommande  pour 
le  même  ufage  {a);  A  A  les  lames  ,  qui  font  concaves,  pointues  8t  tran- 
chantes en  dedans  ;  B  B  les  branches  :  elles  font  agir  les  lames  lorfqu'on 
les  ferme  ,  &  fe  remettent  enfuite  dans  le  même  état  quand  la  compreflion 
celle  ,  comme  dans  les  cizeaux   de  la  fig.  12.  à   la  faveur  du  relfort  en  C- 

Fig.  14.  Bottines  de  Paré  pour  redreifer  les  jambes  tortues  des  enfans ,  fur-tout 
lorfqu'ils  ont  le -pied  tourné  en  dehors  ou  en  dedans  :  on  voit  ici  ces 
bottines  ouvertes  ;  on  peut  les  fermer  avec  les  crochets  abc  qui  font 
reçus  dans   des   anfes. 

Fig.  15.  Les  mêmes  bottines  fermées. 

Fig.  16.  Autres  bottines  deftinées  aux  mêmes  ufages  par  Uildanus.  (cent.  VI. 
obf.  89  &C  90)  ;  A  A  les  côtés  de  la  bottine  faits  avec  du  cuir  fort ,  du  bois 
léger ,  ou  avec  des  plaques  de  fer  ou  de  cuivre  ,  fuivant  la  force  ou  la 
délicatelTe  des  enfans.  Ces  plaques  doivent  s'adapter  très-exactement  à  la 
jambe;  BB  pièce  de  cuir  doux  8c  flexible  qui  joint  les  deux  plaques  par 
derrière  ,  afin  qu'elles  ne  puiflent  pas  s'écarter  l'une  de  l'autre  ;  C  C  deux 
cordons  au  moyen  defquels  on  ferre  les  bottines  autour  de  la  jambe. 

Fig.  17.  Les  mêmes  bottines  appliquées  fur  une  jambe  vues  en  place  ;  on  en 
a  déiîgné  les  différentes  parties  par  les  mêmes  lettres  que  dans  la  figure 
précédente  ,  Se  il  n'y  a  de  différence  entre  ces  deux  figures  ,  finon  que  la 
16.  ne  montre  que  l'intérieur  de  la  bottine  ,  au  lieu  que  celle-ci  la  re- 
préfente  par  le  dehors  8c  appliquée  fur  la  jambe. 

(a)  Traité  des  inftrum.  tom.  IL  p.  142. 

Fin  de  la  féconde   Pâme-. 
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TROISIEME    PARTIE- 

DES  BANDAGES  ET  DES  APPAREILS. 

= -=  **£fë*g :      ^a 

CHAPITRE     PREMIER. 

Des  Bandages  &  Appareils  en  général. 

I. 
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A  connoiffance  des    bandages    8c   des   appareils  ,   n'efr  pas     N^c.ffi  * 
moins   néceffaire  à  un  Chirurgien,    que    celle  des  opérations  des  bandages.' 
même.  Cette  affertion  eft  fondée  non  -  feulement  fur  l'autorité 
â'Hippocrate  (a)  ,  de  Gàlieri  (b)  ôc  d'autres  grands  Médecins  , 
mais  encore  fur  ce  qu'il  n'y  a  prefque  aucune  maladie  chirur- 
gicale, où  on  ne  foit  dans  le   cas  d'appliquer  un   appareil   8t 


un  bandage.  En  effet ,  avec  quelque  précifion  que  le  Chirurgien  exécutât  tous 
les  autres  points  du  traitement,  s'il  n'étoit point  en  état  d'appliquer  métho- 
diquement le  bandage  convenable  ,  tous  fes  foins  feroient  fouvent  à-peu-près 
inutiles  ,  fur-tout  dans  les  fractures  &  les  luxations  des  os  ,  dans  les  fortes 
hémorragies,  les  grandes  opérations  ,  ou  l'amputation  d'un  membre  confidé- 
rable.  Il  y  a  même  des  cas  ,  tels  que  les  fractures  Se  les  luxations,  dans 
lefquels  les  médicamens  ne  font  prefque  d'aucun  fecours  ,  &  où  le  principal 
moyen  de  guèrifon  confifle  dans  l'application  jufte  Se  méthodique  d'un  bandage 
propre  à  contenir  les  parties,  pourvu  qu'on  en  ait  fait  auparavant  la  réduction. 


(a)  Lib.  de   officinâ  medich 
{b)  Lib.  de  fafciis. 


C  c  c  c  i  j 


57i  IN  S  T.    DE    CH1R.    PART.   III.   C  H.  I. 

L'expérience  a  aulïî  appris  aux  perfonnes  verfées  dans  le  traitement  des  ma- 
ladies chirurgicales  ,  que  de  tous  les  moyens  connus  pour  arrêter  une  hé- 
morragie considérable  ,  il  n'en  eft  pas  de  plus  prompt ,  de  plus  fur,  &  de  plus 
commode  que  celui  qu'offre  le  bandage.  D'ailleurs  ,  l'art  d'appliquer  les 
bandages  avec  aifance  8c  propreté ,  eft  dans  un  Chirurgien  une  qualité  qui 
lui  attire  l'eftime  des  affiftans  ,  Se  lui  concilie  la  confiance  du  malade  ,  ce  qui 
eft  un  point  très-important  pour  la  guèrifon.  Son  habileté  dans  cette  partie  fait 
juger  favorablement  de  fa  capacité ,  les  ignorans  étant  pour  l'ordinaire  fort 
mal-adroits  dans  l'application  de  l'appareil  (a).  D'après  ces  confidérations ,  j'ai 
cru  devoir  ici  donner  plus  d'étendue  à  ce  que  j'ai  dit  dans  l'Introduction  fur  les 
bandages,  &  décrire  les  principaux  d'entr'eux  avec  la  manière  de  les  appliquer» 

I  I. 

^îTtand*  Perfonne  n'ignore  que  la  bande  eft  une  pièce  de  linge  dont  on  entoure 
&is  bandage  une  partie  :  elle  eft  fouvent  peu  différente  d'un  mouchoir  ou  d'une  ferviette  5 
mais  elle  eft  ordinairement  étroite  6c  longue ,  6c  l'on  s'en  fert  dans  les  frac- 
tures ,  les  luxations ,  les  plaies  &  la  plupart  des  maladies  externes ,  pour 
contenir  les  comprennes,  les  emplâtres,  la  charpie  ,  &  autres  chofes  femblables. 
Il  eft  bon  d'obferver,  au  refte,  que  le  nom  de  bande  ne  convient  à  ces  liens 
qu'avant  leur  application  ,  Se  qu'ils  prenent  celui  de  bandage ,  lorfqu'ils  font 
appliqués  ou  qu'on  les  applique  actuellement. 

I  I  I. 

Diverfes  eC-  On  divife  les  bandes ,  i°.  en  communes  &  en  propres,  c'eft-à-dire  affectées 
peces  -  ^  ^ne  feule  partie  ;  20.  en  fimples  Se  en  compofées.  On  les  appelle  fimples  , 
lorfqu'elles  ne  font  faites  que  d'une  feule  pièce  de  toile  ,  8c  qu'elles  ne 
font  point  fendues  en  plufieurs  parties ,  ni  coufues  avec  d'autres  pièces  ou  liens» 
Il  faut  obferver  qu'elles  doivent  être  faites  avec  de  la  toile  déchirée  ou  coupée 
félon  la  direction  de  fes  fils  ,  &  que  leur  largeur  doit  être  ordinairement  de 
deux  ,  de  trois  ou  de  quatre  travers  de  doigt ,  fuivant  la  nature  de  la  maladie 
8t  la  partie  où  elle  fe  trouve.  On  roule  ces  bandes  fimples  d'un  feul  côté  ou 
de  tous  les  deux ,  félon  que  le  Chirurgien  le  juge  néceffaire  ou  le  trouve  plus 
commode.  Dans  le  premier  cas  ,  c'eft  une  bande  à  un  feul  chef  (  voy.  pi.  II 
fig.  b.  ) ,  8c  dans  le  fécond ,  une  bande  à  deux  chefs  ;  voy.  fig.  c» 

I  V. 

Efpèces  de      Le  bandage  (impie ,  ou  ,  ce  qui  revient  au  même  ,  l'application  de  la  bande 

bandages  que  flrnple ,  fe  fait  principalemenr  de  quatre  manières.  On  le  nomme  circulaire  ou 

ïa  bande  fi  m-  annulaire  ,  lorfque   les  tours  fupérieurs  dé  la  bande   s'appliquent  exactement 

PIe»  fur  les  inférieurs  ;  obtus  ou  doloire  ,  lorfque  la  bande    monte  ou    defcend  par 

des   tours  faits  en  ligne  fpirale  ;  rampant,  lorfque  les  tours  de  la  bande  font 

en  moindre  nombre  &  plus  éloignés  l'un  de  l'autre  que  dans  le  précèdent  ;  & 

renverfé ,  lorfque  la  partie  étant  d'un  volume  inégal ,  comme  dans  la  jambe  , 

(<0  C'eft  ce  que  dit  Galien  dans  le  liv.  des  bandages ,  où  il  preferit  de  l'appliquer  avec 
grâce  ,  promptemenî  &t  proprement, 
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l'avant-bras  ,  ou  quelqu' autre  membre ,  il  eft  néceffaire  de  renverfer  ou  de 
replier  le  jet  de  la  bande ,  ce  qu'il  eft  plus  aifé  de  montrer  aux  yeux  que  d'ex- 
pliquer par    écrit  ou   verbalement. 

V. 

Le  bandage  eft  compofé  ,  lorfqu'on  eft  obligé  de  faire  les  tours  de  bande  jo^^p* 
plus  àrtiftement  Se  d'une  manière  plus  recherchée  que  dans  ceux  dont  je 
viens  de  parler ,  comme  pour, la  faignée  ,  les  fractures  de  la  mâchoire  inférieure, 
de  la  clavicule  ,  de  la  rotule ,  &  dans  plufieurs  autres  cas  ;  ou  lorfque  la  bande 
a  plus  de  deux  chefs  ,  foit  qu'elle  foit  faite  de  plufieurs  pièces  jointes  en- 
femble  ,  foit  qu'on  ait  fendu  une  feule  pièce  en  plufieurs  parties;  telles  font 
parmi  ces  dernières.,  dès  bandes  à;  quatre  chefs  ,  connues  fous  le  nom  de 
frondes  ;  celles  qui  font  indiquées  dans  la  pi.  II.  par  les  lettres  d,  e,  f,  g,  h  ; 
la  bande  à  dix-huit  chefs,  que  quelques-uns  nomment  afcia  ,  &  dont  on  fe 
fert  ordinairement  dans. les  fractures  avec  plaie  (  voy.  pi.  IX.  fig.  4.  lett» 
B  B  ),  &.  plufieurs  autres.  Parmi  ces  bandages ,  il  y  en  a  qui  fervent  pour  la 
tête  ,  pour  la  poitrine  ,  le  bas-ventre  ,  les  bras  &.  les  cuifles ,  6c  chacun  prend 
un  nom  différent,  fuivant  la  diverfité  de  ces  parties.  Il  y  en  a  aufîî  qui  tirent 
leur  nom  des  chofes  avec  lefquelles  ils  paroiiTent  avoir  de.  la  reffemblance  ; 
tels  font  le  fcapha ,  l'étoile -,  l'étrier  ,  le  fpica ,  8cc.  On  leur  donne  auffi  différens 
noms ,  6c  on  les  appelle  contentifs  ,  uniiîans ,  divififs  ,expulfifs ,  fuivant  l'ufage 
qu'on  en  fait  ;  mais  nous  traiterons   tout  cela  plus  au  long  ci-après. 

V  I. 

Le  linge  eft  la  matière  dont  on  fe  fert  communément  aujourd'hui  pour  les  Matière  & 
bandes  (a).  Or ,  voici  les  observations  qu'il  faut  faire  par  rapport  à  celui  dont  on  bandes. 
fe  fert  chez  nous.  i°.  Il  doit  fur-tout:  être  bien  net  8c  blanc  de  leflîve  (b)  ;  Se 
cela  pour  ne  point  expofer  la  partie  ou  la  plaie  aux  fâcheufes  impreffions  qu'y 
feroient  les  ordures  qui  pourroient  s'y  trouver,  Se  même  pour  la  propreté  de 
l'appareil  ;  car,  comme  dit  Galien  ,  un  Médecin  doit  s'attacher  non-feulement 
à  ce  qui  eft  utile  ,  mais  encore  à  l'élégance  Se  à  la  propreté.  z°.  Le  linge  ne 
doit  pas  être  tout-à-fait  neuf,  mais  un  peu  ufé ,  pour  qu'il  foit  plus  liffe  8t 
plus  doux;  ilpourroit  fans  cela  irriter  Se  bleffer  la  peau  par  fa  rudeffe  Se  y 
caufer  une  excoriation  avec  inflammation  &  démangeaifon:  il  ne  faut  cependant 
pas  non  plus  qu'il  foit  trop  ufé,  de  peur  que  la  bande  ne  fe  relâche  trop 
aifément,  ou  même  ne  fe  déchire  tout-à-fait  lorfqu'on  vient  à  l'appliquer.  30. 
Ses  fils  ne  doivent  être  ni  trop  fins  ni  trop  gros  ;  dans  le  premier  cas  ,  la 
bande  auroittrop  peu  de  confiftance,  &  dans  le  fécond  elle  cauferoit  une 
irritation  defagréable  &  feroit  fur  la  peau  une  imprelîlon  très  -  incommode, 
40.  Il  ne  doit  y  avoir  ni  lifieres  ,  ni  franges  ,  ni  ourlets  ,  ni  coutures  autant 
qu'il  eft  poffible ,  à  caufe  des  douleurs  qui  en  réfulteroient  ;  ÔC  dans  les  cas  où 
ayant  befoin  d'une  bande  fort  longue  ,  on  féroit  obligé  de; coudre   enfemble 

(a)  Les  Anciens  fe  fervoient  auffi  pour  cela  de  la  laine  .&  des  .peaux  d'animaux  (  voy» 
Galien  defafciis.  ).  On  fe  fert  encore  quelquefois  aujourd'hui ,  de  la  toile  de  coton  &  du  cuir. 

{b)  Galien  fait  obferver  au  commencement  de  fon  livre  fur  les  bandages  s  qu'Hippocrate 
avoit  déjà  recommandé  cette  propreté. 
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plufieurs  morceaux  de  linge,  il  faudrait  faire  le  moins  de  coutures  &  les 
faire  auffi  fines  qu'il  eft  poffible,  50.  Quant  à  la  longueur  &  à  la  largeur  que 
chaque  bande  doit  avoir,  on  ne  peut  rien. dire  de  général  là-deiîus  ;  c'eft  à 
l'intelligence  &  au  difcernement  du  Chirurgien  à  les  déterminer  fuivant  la 
figure,  la  longueur. St  la  grofieur  de  la  partie  malade  ,  Se  les  autres  circons- 
tances. Cependant  pour  ne  point  laifièr  les  jeunes  Chirurgiens  fans  inftru&ion 
à  cet  égard ,  j'aurai  foin  ,  autant  que  le  fujet  pourra  me  le  permettre  ,  d'indiquer, 
en  parlant  des  bandes  en  particulier  ,  les  dimeniions,  &  fur-tout  la  longueur  Se 
la  largeur  que  chacune  d'elles  doit  avoir. 

,  .VII. 

Manière  de  Dans  l'application  du  bandage  ,  on  doit  toujours  éviter  de  trop  ferrer  les 
ferrer  le  ban-  £,andes  ou  de  ne  point  les  ferrer  allez  ;  car  lorfqu 'elles  font  trop  lâches,  le 
bandage  ne  produit  point  ou  quetrès-imparfaitement  l'effet  qu'on  en  attend, 
fur-tout  dans  les  fraâures  &  les- grandes  hémorragies  $  -5c  lorfqu 'elles  font 
trop  ferrées  ,  elles  caufent  de  vives  douleurs  aux  parties ,  &  peuvent  y  attirer 
un  gonflement  ,  une  inflammation,  &L  même  la  gangrené.  On  s'affinera  fi  on 
a  évité  ces  deux  excès,  par  l'examen  des  tours  de  la  bande  ,  dans  lefquels  on 
infinuera  les  doigts  ,  &  par  la  fenfation ,  Se  fur -tout  les  douleurs  qu'éprouve 
le  malade  ;  car  s'il  ne  fent  aucune  gêne  ,  &  qu'il  ne  paroiffe  aucun  gonflement 
autour  de  la  bande  ,  on  juge  qu'elle  eft  trop  lâche  ;  fi  au  contraire  il  furvient 
des  douleurs  trop  vives  6c  un  gonflement  trop  confidérable  ,  on  en  conclut! 
qu'elle  a  été  trop  ferrée.  La  tuméfaction  des  parties  qui  font  fous  la  bande, 
indique  auffi  il  le  Chirurgien  a  obfervé  un  jufte  milieu  en  la  ferrant  ;  car  fi  le 
matin  ,  ou  vers  le  foir,  l'extrémité  du  bras  ou  de  la  jambe  eft  confidérablement 
tuméfiée  avec  dureté  &  des  douleurs  très-vives,  &  que  les  veines  de  ces  parties 
foient  gonflées  plus  que  de  raifon,  c'eft  une  preuve  qu'on  a  trop  ferré  le 
bandage  ;  fi  au  contraire  on  n'y  apperçôit  pas  le  moindre  gonflement ,  8c 
qu'on  puiffe  parler  fans  peine  les  doigts  fous  la  bande  ,  on  connoît  qu'il  eft 
trop  lâche  8c  qu'il  faut  le  ferrer  un  peu  plus.  Lorfqu'on  applique  une  bande 
à  un  feul  chef ,  fur-tout  à  la  main  ou  au  pied  ,  il  faut  avoir  l'attention  d'af- 
fujettir  d'abord  fon  extrémité  par  quelques  circulaires  .,  afin  d'empêcher 
qu'elle  ne  fe  relâche.  Si  c'eft  une  bande  à  deux  chefs  ,  on  doit  toujours  com- 
mencer par  le  milieu  &  dérouler  en  même  tems  les  deux  globes,  un  avec 
chaque  main  ,  autour  de  la  partie  de  la  manière  qu'il  convient.  Avant  de  fixer 
l'extrémité  de  la  bande  avec  une  épingle  ,  il  faut  toujours  avoir  l'attention 
de  la  doubler,  afin  de Tafïujettir  plus  fortement.  Les  comprefles  &  les  bandes 
qu'on  applique  fur  les  membres  fracturés  ou  luxés  ,  ne  doivent  jamais  être 
féches  ;  il  faut  les  imbiber  de -vin  chaud,  d'eau-de-vie  ou  d'oxyerat;  ces  li- 
queurs font  que  les  bandes  adhérent  mieux ,  fortifient  les  parties  ÔC  calment 
ou  préviennent  l'inflammation*  Enfin ,  fi  le  malade  éprouve  danss  les  parties 
couvertes  du  bandage  ,  une  démangeaifon  infupportablc ,  comme  il  arrive 
quelquefois,  on- ôtera- les  bandes  &  on  lavera  la  partie,  ou  on  y  fera  des 
fomentations  avec Toxycrat ;  Se  fi  on  ne  peut  ôter  le  bandage  avec  fureté, 
on  fe  contentera  d'humecter  fouvent  les  bandes  avec  la  même  liqueur , 
jufqu'à  ce  que  la  démangeaifon  ait  ceffé. 
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VIII. 

Toutes  les   fois  qu'on  renouvelle  l'appareil ,  il  faut  bien  prendre  garde  de     Manière  de 
caufer  à  la  partie  des  irritations  fâcheufes,  en  tirant  &  arrachant  les  bandes  [enouveï[er 

r  iii'  -  1        I  appareil. 

avec  force.  Si  on  ne  les  ôte  avec  le  plus  grand  ménagement,  ainii  que  les 
comprefles  Se  la  charpie,  fur-tout  lorfqu'elles  adhérent  un  peu  fortement ,  on 
rifque  de  déplacer  de  nouveau  les  os  fracturés ,  ou  de  faire  rouvrir  des  vaiffeaux 
coupés  Se  d'exciter  des  hémorragies  confidérables  Se  d'autres  accidens  fâ- 
cheux. Àiniî  donc,  lorfqu'on  fent  que  le  bandage eft  trop  adhérent,  Se  qu'il 
eft  comme  collé  fur  la  partie  par  le  fang  Se  le  pus ,  il  eft  à  propos  de  l'hu- 
meéter  avec  du  vin  ou  de  l'eau-de-vie  chauds ,  afin  de  le  ramollir  Se  de  le 
détacher  peu-à-peu.  Il  eft  auffi  très-nécellaire  à  chaque  panfement,  d'avoir  le 
nouvel  appareil  tout  préparé  avant  d'ôter  l'autre  ,  afin  de  pouvoir  couvrir 
auffitôt  la  partie  ;  il  feroit  à  craindre  fans  cela  que  l'air  8c  le  froid  ne  fùTent 
des  impreifions  nuiiibles   fur  la  partie  affectée. 

IX. 

,  Pour  ce  qui  eft  des  ufages  des  bandages,  j'ai  averti  ci-defilis  (  §  I.  )  en  VCa&  des 
général ,  qu'ils  étoient  en  fort  grand  nombre  Se  très- variés  ;  il  fera  bon  à  préfent, 
pour  les  faire  mieux  connoître  ,  de  dire  quelque  chofe  de  quelques-uns  en 
particulier.  Les  bandages  font  par  eux-mêmes  des  moyens  de  guèrifon  ,  St 
font  ainli  les  fonctions  de  remède,  comme  il  arrive  le  plus  fouvent  dans  les  lu- 
xations ,  les  fractures  Se  les  grandes  hémorragies,  où  ils  fervent  feulement 
à  contenir  les  médicamens  qu'on  applique  fur  la  partie  ,  ce  qui  les  a  fait 
nommer  contentifs.  Il  y  en  a  dont  on  fe  fert  avec  fuccès  pour  reprimer  les 
enflures  des  jambes ,  Se  qu'on  nomme  pour  cette  raifon  expulfifs  ;  leur  ufage 
confifte  à  ferrer  par  leur  moyen  les  jambes  ainfi  affeétées  ,  en  commençant 
les  tours  de  bande  par  la  partie  inférieure ,  Se  en  dirigeant  les  jets  en  haut 
(  voy.  pi.  III.  fig.  i.let.F.):  mais  l'ufage  du  bandage  expulfif  n'eft  pas  borné 
à  ce  feul  cas  ;  on  s'en  fert  encore  dans  les  fiftules ,  pour  en  chaffer  la  matière 
viciée  qui  y  féjourne.  L'ufage  méthodique  du  bandage  eft  encore  d'un  très- 
grand  fecours  lorfqu'il  s'agit  de  redreifer  des  membres  courbés  ,  8c  de  les 
remettre  dans  leur  fituation  naturelle  ,  ÔC  fur-tout  dans  le  cas  de  brûlure  au 
col.  On  fçait  enfin  que  le  bandage  facilite  merveilleufement  la  réunion  des 
plaies  longitudinales,  fur- tout  au  front,  au  vertex  ÔC  au  bas- ventre  (  vpy.pl» 
XXXVII.  fig.  3.  6c  4.  )  ;  ces  fortes  de  bandages  font  appelles  unijjans.  Je 
ne  m'étendrai  pas  davantage  quant  à  préfent  fur  les  autres  ufages  que  les 
bandages  peuvent  avoir  ;  je  me  contenterai  de  les  indiquer  dans  l'explication 
que  je  ferai  de  chaque  bandage  en  particulier.  Je  tâcherai  d'expofer  le  plus 
clairement  qu'il  me  fera  poiîïble  ,  les  principaux  bandages  que  j'ai  coutume 
de  démontrer  aux  yeux  dans  mes  écoles  de  chirurgie  ;  Se  j'efpére  que  ceux  qui 
fe  mettront  bien  au  fait  de  ces  bandages  ,  feront  en  état  d'en  imaginer  aifé- 
ment  de'  nouveaux  lorfque  les  circonftances  l'exigeront.  L'art  des  bandages 
s'apprend ,  au  refte  ,  bien  plus  facilement  par  les  démonftrations  qu'on  en  voit 
faire  à  un  habile  Chirurgien  ,  Se  fur-tout  par  un  fréquent  ufage  ,  que  par  la 
lecture  des  livres  :  on  ne  doit  donc  pas  méprifer  le  confe.il  de  Galka ,  qui 
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exhorte  les  jeunes  Chirurgiens  à  s'exercer  fréquemment  à  l'application  des 
bandages  fur  les  perfonnes  faines  ,  afin  d'acquérir  par-là  la  dextérité  qu'exige 
la  pratique  de  cet  art.  On  fe  fert  commodément  pour  cela  des  ftatues  aux- 
quelles on  donne  la  forme  humaine ,  &  fur-tout  de  celles  qu'on  fait  avec  du 
linge  :  c'eft  avec  ces  fortes  de  ftatues  que  j'ai  coutume  de  faire  mes  démonf- 
trations  ;  je  les  trouve  même  préférables  pour  cela  aux  hommes  vivans ,  en  ce 
qu'on  peut  y  retrancher  à  fon  gré  tel  membre  que  l'on  veut  ,  6c  démontrer 
plus  commodément  les  bandages  qui  conviennent  après  chaque  amputation.  Je 
m'en  vais  à  préfent  parler  de  chaque  bandage  particulier,  en  traitant  fuccelîî- 
vement  de  ceux  qu'on  applique  à  la  tête ,  au  col ,  à  la  poitrine  ,  au  bas-ventre  , 
aux  bras ,  aux  cuifles ,  aux  jambes  8c  aux  pieds. 

CHAPITRE     IL 

Des  Bandages  en  particulier ,  &  premièrement  de  ceux  de  la  tête. 
I.    Le  mouchoir  en  triangle  ,  ou  le  petit   couvre-chef. 
Le  moocWir  ^T  Ous  fçavons  par  les  écrits  de  Galien  5c  d'autres  anciens  Médecins  (a) ,  que 


en  triangle  J_^j  ies  Chirurgiens  avoient  autrefois  imaginé  un  nombre  infini  de  bandages  , 
pour  a  te  e.  pour  j.es  jjverfes  maladies  de  la  tête  ;  mais  comme  c'étoit  fans  néceffité 
qu'ils  les  avoient  ainfi  multipliés,  Verduc,  Leclerc  8c  d'autres  Modernes  qui  ont 
traité  cette  matière  ,  en  ont  avec  raifon  rejette  un  grand  nombre  qui  font  de 
peu  d'ufage  ,  mal  entendus  ou  inutiles  ,  8c  ils  ne  fc  font  attachés  qu'à  un  petit 
nombre ,  qui  cependant  peut  fuffire  dans  tous  les  cas.  Le  premier  que  je 
propofe  ici  d'après  ces  Auteurs  ,  eft  le  petit  couvre-chef:  on  le  fait  avec  un 
grand  mouchoir ,  une  efpèce  de  ferviette ,  ou  une  alTez  grande  pièce  de  linge 
coupée  en  quarré  ,  que  l'on  plie  en  triangle.  On  applique  le  milieu  fur  le 
front ,  &  on  attache  les  deux  bouts  derrière  la  tête ,  de  la  même  façon  que 
l'on  met  un  mouchoir  ordinaire  en  été  autour  de  la  tête  ,  lorfque  les  grandes 
chaleurs  obligent  à  la  découvrir  (  voy.  pi.  XXXVII.  fig.  i.  aa,  b  )  ;  on  peut 
suffi  croifer  les  deux  bouts  du  triangle  à  l'occiput ,  les  amener  fur  le  front  Se 
les  y  fixer  avec  des  épingles.  Ce  bandage  eft  celui  que  les  François  appellent 
le  mouchoir  en  triangle ,  ou  le  petit  couvre  chef:  les  ufages  en  font  auffi  mul- 
tipliés ,  que  l'application  en  eft  facile.  On  voit  allez  qu'on  peut  s'en  fervir 
non-feulement  dans  les  plaies  de  la  tête ,  mais  encore  dans  les  autres  maladies 
de  cette  partie ,  6c  même  dans  celles  des  yeux  pour  contenir  les  médicamens 
8c  les  comprelTes  qu'on  y  applique.  Si  le  nœud  b  qu'on  fait  à  l'occiput  in- 
commode le  malade  ,  on  peut  conduire  les  deux  bouts  du  bandage  vers 
le  tempes  ou  fur  le  front ,  &  les  y  fixer  avec  des  épingles. 

1 1.   Du  grand  couvre-chef. 
Lgg^nd        Le  bandage  connu  chez  les  François  fous  le  nom  de  grand  couvre-chef  ',  eft 

souvre-chef. ' 

(a)  Voy.  Galien.  fur  les  bandages ,  &  Gefner  dans  fon  traité  fur  les  meilleurs  Ecrivains 
en  Chirurgie  ,  où  il  donne  la  defcription  &  la  figure  de  foixante  &  dix  efpèces  de  ban- 
dages pour  la  tête.  Voy.  auffi  Vidus  V-idius ,  oper.  tom.  II.  de  chirurg.  pag.  40. 

plus 
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plus  grand  que  le  précédent  ;  c'eft  celui  qu'on  emploie  ordinairement  après 
l'opération  du  trépan  ,  ou  dans  les  plaies  du  fommet  de  la  tête  ,  comme 
plus  propre  à  garantir  les  parties  du  froid.  J'ai  déjà  donné  la  defcription  de  ce 
bandage  ainfi  que  du  précédent,  Se  expliqué  la  manière  de  les  appliquer  ,  dans 
l'introdu&ion  de  cet  ouvrage  ,  §  LXVII ,  Se  je  penfe  que  l'on  voit  fuffîfamment 
par  l'infpeélion  de  la  fig.  1.  de  la  pi.  III.  1er.  A,  la  manière  dont  ce  dernier 
le  préfente. 

III.  Fronde  à  quatre  chefs. 

Le  troifième  bandage  efl;  la  fronde  à  quatre  chefs  (  voy.  pi.  II.  let.  d.  )  ;  il  Fronde  & 
doit  avoir ,  fuivant  moi ,  une  aune  de  longueur  fur  fix  ou  huit  travers  de  quaCre  chefe° 
doigt  de  largeur  (a).  Quelques-uns  ne  lui  donnent  que  trois  quarts  d'aune  ,  ou 
trois  pieds  de  longueur  ;  variétés  qui  répondent  fans  doute  à  celles  des  têtes 
Se  des  manières  d'appliquer  ce  bandage.  On  s'en  fert  pour  contenir  l'appareil 
dans  les  plaies  de  la  tête  ,  fur-tout  pendant  les  grandes  chaleurs  ,  les  deux 
bandages  dont  je  viens  de  parler  ,  8e  fur-tout  le  grand  couvre-chef ,  ne  pou- 
vant guère  alors  être  employés  fans  incommoder  beaucoup  le  malade  par 
leur  épaiffeur  ôc  leur  poids  ,  fur-tout  dans  les  pays  fort  chauds ,  Se  en  les  ap- 
pliquant fuivant  la  méthode  de  quelques-uns  (b).  On  fend  la  fronde  à  chaque 
bout ,  enforte  que  la  partie  du  milieu  ,  qu'on  laifle  entière  ,  n'excède  pas  deux 
travers  de  main  (  voy.  pi.  II.  fig.  d  )  ;  lorfqu'on  veut  l'appliquer  ,  par  exemple , 
dans  le  cas  de  plaie  au  fommet  de  la  tête  ,  on  pofera  le  milieu  ou  la  partie 
entière  de  la  fronde  fur  la  compreffe  ,  Se  on  le  fera  tenir  par  un  aide  ;  on 
conduira  enfuite  les  deux  chefs  poftérieurs  fous  le  menton ,  Se  on  les  y  attachera, 
comme  on  voit  dans  la  pi.  III.  fig.  t.  ;  ou,  fi  la  bande  eft  afiez longue  ,  on  les 
mènera  de-là  vers  la  nuque  ou  fur  le  fommet  de  la  tête  pour  les  y  attacher  ou 
les  fixer  avec  des  épingles  (c).  Quant  aux  deux  chefs  antérieurs ,  on  les  portera 
fous  l'occiput ,  Se  on  les  y  attachera  ,  ou,  fi  leur  longueur  le  permet  ,  on  les 
croifera  en  forme  de  X ,  Se  on  les  conduira  fur  le  front  en  parlant  fur  les 
oreilles ,  ou  fous  le  menton ,  6e  on  les  y  attachera. 

I  V.  Fronde  à  fix  chefs. 

Quelques-uns  fe  fervent  pour  le  même  ufage  d'une  fronde  à  fix  chefs  ,  Fronde  à 
longue  de  trois  pieds  Se  large  d'environ  un  pied  ou  quatorze  pouces ,  afin  IX  ehe<î* 
qu'elle  puifle  embrafier  toute  la  tête  :  on  peut  s'en  former  quelque  idée 
par  l'infpecHon  de  la  fig.  19.pl.  XXXVII  ,  abftraftion  faite  des  trous.  Lorf- 
qu'on veut  l'appliquer ,  on  la  place  par  le  milieu  fur  le  fommet  de  la  tête , 
Se  on  la  fait  contenir  par  un  aide  ;  on  conduit  enfuite  les  chefs  du  milieu  fou? 
le   menton  (  voy.  fig.  2.  pi.    37    aaa),  les  antérieurs  fous  l'occiput  b,  Se 

(a)  Quelques-uns  veulent  qu'elle  ait  un  pied  de  large,  8c  même  davantage. 

(b)  Voy.  BaJJius  ,de  fafciis ,  pi.  VI.  fig.    5. 

•  (c)  Comme  les  nœuds  que  l'on  fait  aux  bandes  fur  la  nuque  ou  l'occiput,  incommo- 
dent le  malade  lorfquvil  fe  couche,  il  vaut  mieux,  lorfque  les  bouts  font  trop  courts 
pour  être  ramenés  jufqu'au  front ,  les  fixer  à  l'endroit  où  ils  finiflent ,  par  des  épingles 
i>u  par  quelques  points  d'éguille. 
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les  poftérieurs  fur  le  front  ce c,  Si  on  les  attache  avec  un  nœud  ,  ou  on  les 
fixe  avec  des  épingles,  qu'on  place  par  côté  à  l'endroit  où  ils  finiiïent.  Quel- 
ques-uns font  ce  bandage  plus  large,  St  preferivent  de  commencer  par  les 
chefs  poftérieurs  ;  mais  cela  revient  au  même.  Lorfque  ce  bandage  eft  bien 
fait,  il  contient  très  -  exactement  l'appareil ,  St  ne  fe  dérange  pas  aifément: 
fon  ufage  n'eft  donc  point  à  méprifer.  Au  refte,  j'avertis  que  toutes  les  fois 
que  je  parlerai  d'aunes  dans  ce  traité,  il  faut  entendre  l'aune  de  Paris  qui  a 
environ  quatre  pieds ,  mefure  connue  des  marchands  de  tous  les  pays  ;  cette 
remarque  me  paroît  néceffaire  pour  éviter  la  confufion  Se  les  erreurs  qui  pour- 
roient  naître  de  la  diverfité  des  aunes  qui  font  en  ufage  en  Allemagne  Se 
ailleurs. 

V.   Uunijfant  du  front. 

l'unifiant  Le  quatrième  bandage  de  la  tête  ,  eft  celui  que  les  Médecins  nommen* 
front.  unilfant  ou  incarnatif  à  caufe  de  fon  ufage  :  fa  longueur  eft  de  deux  ou  trois 
aunes  ,  St  fa  largeur  de  deux  pouces.  Il  eft  fendu  à  fon  milieu ,  de  la  lon- 
gueur de  trois  ou  quatre  travers  de  doigt  (  voy.  pi.  IL  fig.  f.  )  ;  on  le  roule 
à  deux  chefs.  Son  principal  ufage  eft  de  réunir  les  plaies  du  front  ou  du  fom- 
met  de  la  tête  (  voy.  pi.  37.  fig.  3  8c  4.  a  a)  ,  Si  même  les  plaies  oblongues 
8t  directes  des  autres  parties  ,  Se  fur-tout  des  fourcils  ;  dans  ce  dernier  cas 
la  bande  doit-être  plus  étroite;  voici  la  manière  de  l'appliquer  :  Après  avoir 
panfé  la  plaie  avec  quelque  baume  8c  un  emplâtre  agglutinatif ,  St  avoir 
appliqué  à  chaque  côté  une  petite  compreffe ,  on  pofe  la  fente  b  de  la  bande 
près  de  la  plaie  ;  on  conduit  un  des  chefs  c  autour  de  la  tête  ;  on  vient  le 
paffer  dans  la  fente,  Se  on  ferre  fortement  les  deux  jets  de  la  bande  d  d, 
pour  rapprocher  les  bords  de  la  plaie  le  plus  exactement  qu'il  eft  poffible, 
On  prend  enfuite  un  globe  de  chaque  main  ,  Se  on  les  conduit  tous  les  deux 
autour  de  la  tête  ,  en  les  changeant  St  les  croifant  toujours  fur  le  front  Si  l'oc- 
ciput, comme  dans  la  fig.  3  ,  fous  le  menton  St  fur  le  fommet  de  la  tête  com- 
me on  le  voit  fig.  4  ^  ce  que  l'on  continue  autant  de  fois  que  la  longueur 
de  la  bande  le  permet.  On  replie  enfin  l'extrémité  de  chaque  jet,  St  on  la  fixe 
avec  une  épingle  ou  quelques  points  d'éguille  ;  pratique  que  j'avertis ,  en  paf- 
fant,  être  d'ufage  dans  tous  les  bandages  de  cette  efpèce.  Si  la  plaie  é toit  trop 
longue  pour  pouvoir  être  réunie  par  ce  moyen  ,  il  faudroit  faire  une  autre 
fente  à  la  bande  dans  un  endroit  convenable  ,  St  y  faire  auffi  paffer  l'un  des 
deux  chefs  ,  pour  pouvoir  ferrer  d'autant  mieux  le  bandage  St  rapprocher 
plus  exactement  les  bords  de  la  plaie  ;  ce  moyen  facilite  extrêmement  la 
réunion  St  procure  une  belle  cicatrice.  Il  eft  néceffaire ,  au  refte  ,  de  laiffer  ,  fi 
on  peut,  ce  bandage  en  place  pendant  fix  ou  huit  jours  St  même  davantage  , 
St  de  ne  l'ôter  que  lorfque  les  circonftances  l'exigeront  ;  la  réunion  s'en  fera 
mieux  St   plus    promptement. 

V  I.  Bandage  pour   la  faignée  du  front. 

Bandage  Le  bandage  dont  les  Chirurgiens  fe  fervent  pour  la  faignée  du  front  ,  /5 
P°"rI^  fai"  fait  avec  une  bande  de  trois  aunes  de  long,  fur  environ  deux  ou  trois  travers 
ftont.  de  doigt  de  large.   Il  n'eft  qu'à  un  chef  :  il  y  a  deux  façons  de  l'appliquer  & 
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ï'une  s'appelle  difcrimen  Se  l'autre  fcapha.  Voici  comme  fe  fait  le  difcrimen  : 
On  applique  la  bande  fur  une  comprenne  qui  couvre  la  plaie  (  voy.  fig.  5.)  ; 
on  la  retient  avec  le  pouce ,  Se  on  en  laiffe  pendre  environ  un  pied  fur  la  face. 
On  conduit  enfuite  l'autre  jet  roulé  de  la  bande  autour  des  tempes  Se  de  l'occi- 
put, en  formant  un  circulaire  b  b  ,  8c  revenant  au  même  point.  On  relevé  en- 
fuite  le  bout  qu'on  a  laiffé  pendre ,  Se  on  le  renverfe  fur  le  front ,  le  fommet 
de  la  tête  8c  la  future  fagittale  c  jufqu'à  l'occiput,  où  on  l'arrête  par  le  circu- 
laire fuivant.  Tout  le  refte  de  la  bande  s'emploie  à  faire  des  circulaires  au- 
tour des  tempes  ,  du  front  8c  de  l'occiput  bb,  en  croifant  toujours  les  jets, 
Se  on  les  fixe  enfin  avec  des  épingles  ou  quelques  points  d'éguille  ,  comme  je 
l'ai  dit  plus  haut ,  ce  qu'on  fait  auflî  fur  le  milieu  du  front ,  pour  contenir 
d'autant  mieux  le  bandage. 

Le  fcapha  diffère  du  difcrimen ,  en  ce  qu'on  ne  commence  pas ,  comme 
dans  celui-ci  ,  par  des  circulaires  autour  des  tempes,  mais  par  des  tours  obli- 
ques ,  en  partant  du  front ,  paffant  entre  le  fommet  de  la  tête  Se  l'oreille , 
(  fig.  6.  a  b.  )  jufqu'à  l'occiput,  8c  de-là  revenant  au  commencement  par  le 
côtéoppofé,  fous  l'oreille  b.  On  renverfe  enfuite  obliquement  la  partie  qu'on 
avoit  laiffé  pendre  fur  le  côté  gauche  c ,  entre  le  fommet  de  la  tête  6c  l'oreille , 
pour  former  une  efpèce  d'angle  fur  la  partie  antérieure  Se  pofférieure  de  la 
tête ,  Se  que  les  parties  a  ,  b  ,  c  enveloppant  la  tête  forment  une  efpèce  de  ba- 
teau ;  ce  qui  a  fait  donnera  ce  bandage  le  nom  de  fcapha.  On  fait  quelques 
tours  encore  en  fuivant  la  direction  de  ce  bateau  ;  on  finit  par  des  circulaires 
autour  des  tempes  Se  de  l'occiput ,  8c  on  fixe  la  bande  avec  des  épingles  ou 
quelques  points  d'éguille. 

VII.    Bandage  noué  pour  les  tempes. 

Le  feptième  bandage  eft  appelle  noué ,  à  caufe  du  grand  nombre  de  nœuds  L 'étoile 
formés  par  fes  croifemens  fréquens  ;  on  lui  donne  encore  les  noms  d'étoile  8c  oulefola>re; 
de  folaire  ,  parce  que  fa  figure  a  quelque  rapport  avec  celle  d'une  étoile  ou  du 
foleil.  C'eft  un  bandage  très-utile  (a)  lorfque  les  artères  temporales  font  ou- 
vertes ,  dans  l'artériotomie  ou  par  une  plaie  accidentelle  ;  il  arrête  ordinaire- 
ment très-bien  l'hémorragie  dans  ce  cas.  La  bande  doit  avoir  ûx  aunes  de 
long  fur  deux  travers  de  doigt  de  large  ;  on  la  roule  à  deux  globes  ;  voici  la 
manière  de  l'appliquer  :  On  met  d'abord  fur  la  plaie  trois  compreffes  gra- 
duées affez  épaiffes  ;  on  pofe  enfuite  le  milieu  de  la  bande  fur  la  tempe  op- 
pofée  ,  8e  l'on  conduit  fes  deux  chefs  ,  l'un  par-devant  (  voy.  pi.  37.  fia.  7, 
a.  Se  l'autre  par-derrière  ,  de  manière  qu'ils  viennent  fe  rencontrer  fur  la  plaie 
c.  On  les  croife  alors  en  formant  une  efpèce  de  nœud  ,  Se  l'on  porte  un  des 
chefs  fous  le  menton  d,  Se  l'autre  fur  le  fommet  de  la  tête  e  ;  on  va  les  faire 
croifer  de  nouveau  de  la  même  manière ,  fur  la  tempe  oppofée  au  mal ,  ce 
qu'on  ne  peut  voir  dans  cette  figure.  On  conduit  enfuite  derechef  un  des  glo- 
bes fur  le  front  a ,  Se  l'autre  derrière  la  tête  b  ,  Se  on  les  ramené  l'un  Se  l'autre 
fur  les  compreffes  qui  couvrent  la  plaie  c.  On  les  y  croife  encore  ,  puis  on 

(3)  C'eft  pourquoi  je  m'étonne  que  quelques  Modernes  n'en  aient  point  parlé. 

Dddd  ij 


58o  IN  ST.    DE    CHIR.   P AR  T.  III.  CE.  IL 

porte  un  jet  de  la  bande  en  haut  8c  l'autre  en  embas  d  e  ;  on  réitère  la  mê 
me  manœuvre  dans  les  deux  tempes,  autant  de  fois  que  la  longueur  de  la 
bande  le  permet ,  8c  on  finit  par  l'arrêter  avec  des  épingles  ou  par  quelques 
points  d'éguille. 

VIII.  Bandage,  propre  après  V extirpation    d'une  parotide  shirreufe. 

Bandage  qui      Qn  peut  fe   fervir  d'un  bandage  à-peu-près  femblable  au  précédent  dans 
prèsTextirpa-  les   plaies    des    parties   voifines    des     tempes  ,     8c    on    l'emploie  avec  fuc- 
tiondesparo-  c£s  :   en  y   faifant  quelques  légers  changemens  ,  pour  arrêter   l'hémorragie 
t^ess.ineu-  B^s  pextirpation  des  glandes  falivaires  ,  tant  maxillaires  que  parotides  skir- 
reufes  ;  je  l'ai  employé  moi-même  plufieurs  fois  avec  fuccès ,  8t  on  n'aura  pas 
de  peine  ,  je  penfe  ,  à  le  concevoir  (a).  Après  avoir  panfé  la  plaie  avec  des 
médicamens  aftringens  ,   une   grande   quantité  de  charpie   8t  de  fortes  com- 
preffes  ,  j'applique  le  milieu  de  la  bande  fur  le  côté  oppofé  au  mal ,  comme 
dans  l'artériotomie  (voy.  fig.  8.  a,  b  ,  c,  d,  e.)  :  après  le  premier  tour  de 
bande,  je  continue  les  circonvolutions  ,  comme  dans  le   bandage  précédent, 
avec  cette  différence ,  que  je  réïtéreplus  fouvent  celles  que  l'on  fait  fur  le  fom- 
met  de  la  tête  8t  fous  le  menton  d  e  ,  8c  plus  rarement  celles  qui  embraffenr. 
le  front  8t  l'occiput.  En  faifant  monter  8t  defcendre  les  jets  de  la  bande,  je 
les  fais  croifer  ,  non  fur  les  tempes,  mais  fous  l'oreille ,  c'eft-à-dire  fur  le  lieu 
de  la  plaie  f ,  laquelle  eft  couverte  de  compreffes ,  Se  j'y  multiplie  ces  croife- 
mens  ou  nœuds  ,  afin  que  la  charpie  8c  les  compreffes  plus  preffées  ,   com- 
priment à  leur  tour  plus  fortement  les  vaiffeaux  ouverts ,  8c  arrêtent  plus  fû- 
rement  l'hémorragie.  On  peut  auffi  appliquer  d'abord  la  bande  fous  le  menton, 
conduire  les  premiers  jets  de   la  bande  au  fommet  de   la  tête  ,   8c  continuer 
enfuite  comme  ci-deffus.  J'ai  foin  de  fixer  la  bande  avec  quelques  points  d'é- 
guille ,  non-feulement  à  la  fin  ,  mais  encore  à  chaque  croifement ,  pour  em- 
pêcher qu'elle  ne  tombe  ou  ne  fe  relâche.  J'imaginai  ce  bandage  la  première 
fois  que  j'extirpai  les  glandes  dont  j'ai  parlé,  devenues  skirreufes  ,  &  je  m'en 
trouvai  très-bien.   C'eft  avec  raifon  que  ces  fortes  de  bandages  font  appelles 
noués^L  caufe  du  grand  nombre  de  nœuds  qu'on  y  fait.  On  peut  auffi  très-bien 
fe  fervir  de  ce  dernier  dans  les  plaies   des  parties  en  queftion ,  pour  arrêter  le 
fang ,  lorfque  des  vaiffeaux  confidérables  ont  été  ouverts. 

I  X.   La  capeline  de  la  tête  pour  Vhydrocephale. 

Capeline  ^  bandage  que  les  François  appellent  capeline  de  la  tête  ,  &  dont  on  fe 
pLA'hydro-  fert  fpécialement  dans  l'hydrocéphale  ,  a  fix  aunes  de  long  fur  deux  doigts 
îephaie.  ^  pdrge  ?  g^  fe  rouie  a  deUx  chefs  ;  voici  la  manière  de  l'appliquer  :  Après 
avoir  pofé  le  milieu  de  la  bande  fur  l'occiput ,  on  fait  un  ou  deux  circulaires 
autour  de  la  tête,  en  croifant  les  jets  par-devant  &  par- derrière  ;  on  renverfe 
enfuite  un  des  globes  fur  le  fommet  de  la  tête  Se  la  future  fagittale  jufqu'au 
front  (  voy>  %•  9-  a-  )  '    on  contmue  Ie  circulaire  b  e  avec  l'autre  globe  ,  Sç 


(a)  Au  lieu  de  fix  aunes ,  on  en  donnera  huit  à  ce  bandage  ,  pour  pouvoir  faire  un 
plus  grand  nombre  de  circonvolutions  ,  fur  -  tout  dans  les  jperfonnes  d'une  taille  aïaa- 
sageufe  ;  fans  cela  il  ne  feroit  point  affez  ferme» 
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on  le  croife  avec  l'autre  fur  le  front  ;  après  ce-  premier  croifement  ,  on  ré- 
fléchit le  premier  globe  obliquement  vers  l'occiput  c  d  ,  à  côté  du  premier 
a ,  Se  l'on  continue  le  circulaire  b  c  avec  celui-ci.  On  conduit  de  nouveau  le 
premier  d'e  en  f ,  &  enfuite  depuis  g  jufqu'en  h,  tandis  que  l'autre  continue 
fon  tour  circulaire.  On  pourfuit  de  la  même  façon  jufqu'à  ce  que  là  tête  foit 
entièrement  couverte  ;  la  bande  étant  prefque  toute  employée  alors ,  pour  con- 
tenir ces  jets  obliques  cd,ef,gh,on  porte  de  nouveau  un  des  bouts  de  la 
bande  fur  la  future  fagittale  a ,  St  on  fait  par  -  deffus  un  circulaire  b  c  avec 
l'autre  chef.  Quelques  -  uns  recommandent  ce  bandage  pour  les  douleurs  de 
tête.  Quant  à  l'hydrocéphale,  lorfque  cette  maladie  a  fait  certains  progrès, 
Nuck  a  obfervé  (  expérien.  chirurg.  XVII.  )  qu'on  ne  doit  pas  en  attendre 
beaucoup   d'effet. 

X.  L'œil  fimple. 

Je  vais  traiter  à  préfent  des  bandages  de  la  tête  qui  fervent  fpécialement  L'œil  fimple.' 
pour  les  yeux.  Il  y  en  a  deux  efpèces  ,  l'une  s'appelle  Y  œil  fimple  8c  monocu- 
lus ,  ou  plutôt  monophtalmus  ,  Se  l'autre  Y  œil  double.  L'œil  fimple  doit  avoir 
deux  aunes  Se  demi  ou  trois  aunes  de  long  fur  deux  ou  trois  travers  de  doigt 
de  large,  félon  la  taille  du  fujet  ;  il  fert  à  contenir  l'appareil  dans  les  mala- 
dies qui  affectent  un  des  deux  yeux  ou  fa  paupière.  On  applique  d'abord 
l'extrémité  de  la  bande  ,  qui  n'a  qu'un  feul  chef,  fur  l'occiput  ;  on  la  conduit 
enfuite  obliquement  autour  de  la  tête  St  de  l'oreille  du  côté  affecté  fur  les 
médicamens  St  les  compreffes  qui  couvrent  l'œil,  (  voy.  fig.  10.  let.  a  a.  ) 
8t  on  la  ramené  obliquement  fur  le  front  jufqu'à  l'endroit  où  on  a  commen- 
cé. On  fait  environ  trois  tours  obliques  de  la  même  façon  ,  autour  des  tem- 
pes ,  de  l'occiput  Se  du  front  c  ce  ;  on  achevé  par  des  circulaires ,  8t  on  fixe 
le  bout  de  la  bande  avec  une  épingle  :  un  mouchoir  blanc  peut  fervir  au 
même  ufage  ,  comme  on  le  voit  dans  la  fig.  n. 

X  I.   L'œil  double. 

On  emploie  l'œil  double,  lorfqu'il  eft  queftion  de  bander  les  deux  yeux  ;     L'œi1  dou* 
fa   longueur  eft  de  trois  aunes  ,  8t  fa  largeur  de  deux  ou   trois  travers  de 
doigt  :  il  y  a  deux  façons  de  l'appliquer  ,  félon  qu'on  le  roule  à  un  ou  à  deux 
chefs.  i°.  S'il  n'a  qu'un  feul  chef,  on  place  l'extrémité  de  la  bande  fur  l'occi-     i°.  a  un 
put ,  comme  dans  le  bandage  précédent ,  St  on  conduit  enfuite  le  globe  obli- fsul  chef' 
quement  au  côté  droit  du  front  c ,  en  parlant  fur  l'oreille  8t  l'œil  affeâé  (  voy. 
fig.  il. )  ,   Se  on  le  ramené  du  front  à  l'occiput;  on  le  fait  remonter  de  l'oc- 
ciput vers  la  partie  du  front  d  St  on  le  porte  fur  l'autre  œil  e ,  de  manière 
que  ce  jet  croife  le  précédent  en  X  fur  le  nez ,  St  on  le  ramené  de  nouveau  à 
l'occiput  f.  Après  avoir  fait  trois  tours  femblables ,  on  achevé  la  bande  par 
des  circulaires  autour  du  front  St  des  tempes  g  ,  g  ,  g,  St  on  la  fixe  à  l'en-  Et  2.0.  à  deux 
droit  où  elle  finit.  20.  Lorfque  la  bande  eft  roulée  à  deux  chefs  ,  on  pofe chefs' 
fon  milieu   fous    l'occiput  ;  on   conduit  en  même  tems  l'un  St  l'autre  globe 
fur  l'oreille  St  l'œil  correfpondans  (  voy.  fig.  1  2.  a  ,  b ,  f,  e ,  )  Se  on  vient  les 
faire  croifer  au  bas  du  front  par-deffus  le  nez.  On  les  change  alors  Se  on  les 
ramené  à  l'occiput,  en  paflant  fur  les  tempes  acjoa  les  croife  de  nouveau 
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pour  les  conduire  de  la  même  manière  fur  les  oreilles ,  les  yeux  &  le  front  ; 
on  fait  trois  tours  de  cette  façon  ,  &  l'on  achevé  la  bande  par  des  circulai- 
res autour  de'  la  tête  g ,  g ,  g  (a).  11  faut  obferver ,  au  refte  ,  qu'un  fimple  mou- 
choir peut  très-bien  fuppléer  à  ce  bandage ,  dans  plufîeurs  maladies  des  yeuxs 
lors  même  qu'ils  font  affectés  tous  les  deux.  On  en  attache  les  bouts  à  l'oc- 
ciput ,  où  après  les  y  avoir  croifés  ,  on  les  amené  en  devant  ,  8t  on  les  fixe 
avec  des  épingles  auprès  des  oreilles  ou  des  tempes. 

XII.  Fronde  pour  le  ne%. 

La  fronde  On  fe  fert  ordinairement  pour  bander  le  nez  d'une  fronde  à  quatre  chefs  ? 
pour  le  nez,  ]ongue  <fune  aune  Se  large  de  deux  travers  de  doigt.  Chaque  extrémité  eft 
fendue  jufqu'au  milieu ,  à  deux  ou  trois  travers  de  doigt  près.  On  fait  en- 
tre les  deux  fentes  un  petit  trou  pour  y  faire  palier  l'extrémité  du  nez  ,  ce 
qui  contribue  à  la  fermeté  du  bandage  (  voy.  fig.  3.  a.  ).  Il  fert  à  contenir  l'ap- 
pareil dans  les  fractures  des  os  du  nez  (b)  ,  l'inflammation  ou  les  plaies  des 
narines ,  après  l'extirpation  du  polype  ou  la  perforation  des  narines  collées 
contre-nature.  Pour  l'appliquer ,  on  pofe  le  milieu  de  la  bande  fur  le  nez,  on 
abbat  les  chefs  fupérieurs  b  b  de  chaque  côté  ,  on  les  conduit  à  la  nu- 
que ,  on  les  y  croife ,  on  les  ramené  autour  du  front  ce,  Se  on  les  attache 
avec  un  nœud  d  ,  ou  on  les  fixe  avec  des  épingles  contre  le  bonnet  ;  on  re- 
levé les  chefs  inférieurs  fur  les  narines ,  les  joues  &  les  tempes  f ,  Se  on  les 
conduit  autour  de  la  tête  Se  du  front  g  g  de  la  même  manière  que  les  fu- 
périeurs. Il  faut  ,  au  relie  ,  obferver  en  général ,  dans  tous  les  bandages  à 
quatre  chefs  ,  de  porter  toujours  les  chefs  fupérieurs  en  embas  Se  les  infé- 
rieurs en  haut ,  de  manière  qu'ils  fe  croifent  fur  la  partie  affectée  ,  6c  qu'ils 
puilîènt  la  couvrir  &C  la  contenir  plus  exactement. 

XIII.  Chevejîre  Jîmple. 

Lecheveftre  Les  Chirurgiens  donnent  le  nom  de  chevejîre  fimple  à  un  bandage  qu'ils 
fimple.  emploient  pour  la  fracture  8t  la  luxation  d'un  côté  de  la  mâchoire  inférieu- 
re :  fa  longueur  eft  d'environ  quatre  aunes  fur  deux  ou  trois  travers  de  doigt 
de  large  ,  &  il  fe  roule  à  un  chef;  voici  la  manière  de  l'appliquer  :  Après 
avoir  fait  la  réduction  Se  avoir  couvert  la  partie  d'un  emplâtre  agglutina- 
tif,  &t  même  fi  l'on  veut  ,  d'une  attelle  faite  avec  du  gros  carton  (  vqy.pl. 
VIII.  fig.  9.  ) ,  qu'on  enveloppe  d'une  compreffe  pliée  en  huit  doubles  trem- 
pée dans  l'eau-de-vie  ;  attelle  dont  on  peut  cependant  fe  paffer  :  on  y  met 
l'appareil     que    j'ai     propofé    ci  -  deffus    part.  I.  liv.   II.    chap.  IV.   pour  la 

(a)  On  trouve  dans  le  livre  déjà  cité  de  Galien  fur  les  bandages  ,  &  dans  d'autres  Au- 
teurs ,  une  manière  toute  différente  d'appliquer  ce  bandage  ;  mais  la  defeription  en  efl 
extrêmement  obfcure  &   embrouillée. 

(b)  Les  Anciens  avoient  imaginé  ,  pour  les  fraftures  du  nez,  deux  autres  bandages,  qu'ils 
appelloient ,  l'un  Yépervier  &  l'autre  foJJ'a  amyntee  ;  mais  ces  bandages  ,  dont  ils  nous  ont 
laifle  la  defeription  ,  font  plus  propres  à  déplacer  ces  os ,  qu'à  les  retenir  dans  leur  fi- 
tuation  naturelle.  C'eff  apparemment  à  caufe  de  cela  qu'Hippocrate  les  avoit  déjà  déconfeil- 
lés ,  dans  fon  livre  fur  les  fraâures  ;  car  les  emplâtres  agglutinatifs  fuffifent  fouvent  pour 
maintenir  ces  os  en  place ,  après  qu'on  en  a  fait  la  réduction. 
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fra£ture  des  mâchoires  ;  on  commence  enfuite  par  appliquer  le  commen- 
cement de  la  bande  à  l'occiput,  ôc  on  l'affujettit  par  deux  circulaires  (voy. 
fig.  14.  a  ,  b.  )  ;  on  arrête  la  partie  qui  fuit  avec  une  épingle  ,  fur  la  tempe 
du  côté  oppofé  ,  que  je  fuppofe  être  le  gauche  b  ;  on  replie  la  bande  ôc  on 
la  mené  le  long  de  la  joue  gauche  c  fous  le  menton  d  ,  ôc  de-là  fur  la 
joue  8c  la  tempe  faines  ;  puis  on  la  ramené  au  côté  malade  bcd,  en  paf- 
fant  par  le  fommet  de  la  tête.  Après  avoir  fait  trois  tours  de  cette  manière , 
on  conduit  la  bande  de  la  gorge  vers  la  nuque  ,  ôc  de-là  fous  l'oreille ,  fur 
la  mâchoire  affectée  ôc  la  partie  antérieure  du  menton  f  g  ,  ôc  après  avoir 
de  nouveau  paffé  parle  menton,  on  la  conduit  derechef  à  l'occiput  en  paf- 
fant  fur  le  côté  de  la  mâchoire  ôc  fous  l'oreille  du  côté  fain  ,  £>C  l'on  réi- 
tère ce  tour  une  féconde  fois  ;  enfin  ,  s'il  refte  encore  une  partie  de  la  ban- 
de ,  on  la  renverfe  de  l'occiput  fur  le  front  ôc  on  l'achevé  par  des  circu- 
laires a  b.  Pour  empêcher  le  bandage  de  fe  relâcher  ,  il  eft  bon  de  l'arrêter 
aux  endroits  où  les  jets  de  la  bande  fe  croifent  de  part  ôc  d'autre  ,  avec  des 
épingles  ou  quelques  points  d'éguille.  Ce  bandage,  que  je  propofe  ici  pour 
les  fractures  de  la  mâchoire  ,  convient  auffi  très-bien  dans  les  luxations  de 
cet  os ,  après  qu'en  en  a  fait  la  réduction. 

X  I  V.   Cheveftre  double. 

Lorfque  la  mâchoire  eft  fracturée  des  deux  côtés  ,  on  fe  fert  du  cheveftre  Le  chevefae 
double  ,  qui  fe  fait  avec  une  bande  longue  de  lix  aunes ,  large  de  deux  ou  double- 
trois  doigts ,  ÔC  roulée  à  deux  chefs  ;  on  l'applique  de  la  manière  qui  fuit  : 
Avant  toutes  chofes  ,  on  réduit  les  parties  fracturées  ou  luxées ,  on  y  appli- 
que un  emplâtre  agglutinatif,  ôc  fuivant  quelques  -  uns ,  ce  qui  n'eft  pourtant 
pas  néceffaire  ,  une  écliffe  de  gros  carton  de  la  même  figure  que  celle  de  la 
mâchoire  ,  qu'on  enveloppe  d'une  compreffe  pliée  en  plufieurs  doubles  , 
ôc  qu'on  perce  au  milieu  pour  recevoir  le  menton  (  voy.  pi.  VIII.  fig.  10.); 
on  fait  tenir  cette  écliffe  par  un  aide  ,  après  quoi  l'on  applique  le  milieu  de 
la  bande  fur  le  menton;  on  porte  en  même  tems  fes  deux  chefs  fur  les  joues 
ÔC  les  tempes  (voy.  pi.  XXXVI.  fig.  15.  a  b  )  ,  jufqu'au  fommet  de  la 
tête  c  ;  on  les  change  ÔC.  on  les  croife  ;  puis  on  les  ramené  ,  chacun  par  le 
côté  oppofé  ,  à  l'endroit  où  l'on  a  commencé  ;  on  répète  deux  fois  la  même 
manœuvre  ;  changeant  alors  de  nouveau  les  chefs  ,  on  les  porte  du  fommet 
de  la  tête  à  la  nuque  où  on  les  croife  ,  ôc  de-là  vers  la  mâchoire  ôc  la 
partie  antérieure  du  menton  d  e  ;  on  les  y  croife  de  nouveau  ÔC  on  les 
mené  à  la  nuque.  On  les  porte  enfin  de  la  nuque  au  front,  ôc  l'on  fait  plu- 
fieurs circulaires  autour  du  front ,  des  tempes  ôc  de  l'occiput ,  autant  que  la 
longueur  de  la  bande  le  permet  ;  on  la  fixe  exactement  avec  des  épingles  ou 
quelques  points  d'éguille  ,  non-feulement  à  fes  extrémités,  mais  encore  fur 
le  vertex  ôc  fur  les  tempes.  Le  cheveftre  fimple  ,  dont  j'ai  tantôt  donné  la 
defcription  ,  peut  très-bien  fuppléer  à  celui-ci. 

X  V.    Fronde  pour  la  mâchoire. 

Fronde    à 

Il  y  a  des  Chirurgiens  qui  fe  fervent ,  au  lieu  des  deux  cheveftres ,    d'une  quatre  chefs 
fronde  à  quatre  chefs ,  longue  d'un  peu  plus  d'une  aune  fur  quatre  à  iïx  doigts  jhoîte"  m&° 
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de  large ,  Se  percée  d'un  petit  trou  au  milieu  ,  comme  beaucoup  plus  fimple 
Se  cependant  aftez  commode  (  voy.  pi.  jj.  fig.  16.  ).  Après  avoir  réduit  la 
mâchoire  Se  lavoir  couverte  de  l'appareil  convenable  ,  on  fait  entrer  le  men- 
ton dans  le  trou  dont  j'ai  parlé  (voy.  fig.  17.  a  )  ;  on  prend  les  chefs  fupé- 
rieurs,  comme  je  l'ai  dit  en  parlant  de  la  fronde  du  nez  (  §.  XII.  ),  on  les 
conduit  à  la  nuque  ,  on  les  change  en  les  croifant ,  on  les  mené  de  chaque 
côté  fur  le  front  Se  on  les  y  attache  ;  on  fait  monter  enfuite  les  chefs  in- 
férieurs fur  le  fommet  de  la  tête  en  paffant  par  les  joues  ,  Se  on  les  attache 
avec  un  nœud,  ou  on  les  arrête  au  bonnet  avec  des  épingles  :  on  peut  auffi, 
fi  la  bande  eft  affez  longue  ,  la  ramener  fous  le  menton  Se  l'y  fixer. 

X  V  I.  Bandage  pour  les  livres. 

oura"esgié        ^es  Chirurgiens  fe  fervent  avec  fuccès  ,  après  l'opération  du  bec-de-liévre 
ww.  e      '   Se  dans   les  autres  plaies  des  lèvres  ,  d'une  efpèce    de  fronde  ou  bande   à 
quatre  chefs ,   telle  à-peu-près  que  celle  qui  fert  pour  le  nez  Se  que  j'ai  dé- 
crit §.  XII. ,  mais  large  feulement  d'un  travers  de  pouce  ,  pour  contenir  les 
médicamens  ,    les    emplâtres  Se  les  comprennes  que  l'on  met  fur  la  partie. 
Ain  fi ,    dans   le  bec-de-liévre,  après  avoir  fait  î'incifion  fuivant  les  règles  , 
Se  avoir  rapproché  les  bords  de  la  plaie  au  moyen  des  éguilles   Se    des  em- 
plâtres agglutinatifs  ,  on  y  applique  cette  fronde  ,  dont  le  milieu  doit  être 
entier  (  voy.  fig.  18.  ),  fur  la  lèvre  ;  on  conduit  d'abord  les  chefs  fupérieurs 
bb   à  la  nuque  Se  enfuite  au  front,  Se  on  les  y  attache  par  un  nœud  c,   ou 
on   les  arrête   au  bonnet  avec  des  épingles  ;  on  amené   enfuite  les  chefs  in- 
férieurs  d  d  à  l'occiput  en  paiîânt  par  les  joues ,   Se  on  les  ramené  antérieu- 
rement fur  le  front ,  où  on  les   fixe  par  un  nœud  ou   avec  des  épingles.  Je 
fçais  qu'il  y  a  des  Chirurgiens  qui  fe  fervent  pour  le  bec  de-lièvre  ,    d'une 
efpèce    de   bandage  unhTant  ■(  pi.  II.  fig.  f  )  fait  avec  une  bande  longue  d'une 
aune,  large  d'un  travers  de  doigt,  8e  fendue  à  fon  milieu  de  la  longueur  d'en- 
viron deux  doigts  ,  de  la  même  façon  à-peu-près  que  dans  le  bandage   unif- 
fant   du  front  {voy.  pi.  37.  fig.  3.  )  ;   mais  comme  il  exerce  une  trop  forte 
prefîion  fur  les  éguilles  ,  il  eft  ,   dans  ce  cas  ,  non  -  feulement  incommode  , 
mais  encore  dangereux  ;  Se  la  raifon  ,  de  concert  avec  l'expérience  ,  nous  porte 
à  le  rejetter  ;  on  peut  cependant  s'en  fervir  pour  les  plaies  des  lèvres. 

XVII.  Le  mafque. 

Le  marque.  On  fe  fert ,  dans  les  brûlures  confidérables  de  toute  la  face  ,  d'une  ef- 
pèce de  mafque  de  toile  ,  percé  de  différens  trous  aux  endroits  qui  répondent 
aux  yeux,  au  nez  Se  à  la  bouche  (voy.  pi.  XXXVII.  fig.  19.  );  on  le  trempe 
dans  quelque  liqueur  appropriée  ,  Se  on  l'applique  fur  la  face  ,  après  y  avoir 
fait  des  fomentations  ou  l'avoir  frottée  avec  quelque  onguent  convenable  , 
"ainfï  que  je  l'ai  expliqué  ci-deffus  en  parlant  du  traitement  de  la  brûlure 
de  la  face  (  voy.  part.  I.  liv.  IV.  chap.  XV.  ).  Pour  que  ce  mafque  tienne 
mieux  ,  on  y  attache  pour  l'ordinaire  fix  liens  ou  chefs  ,  dont  on  entoure 
la  tête  Se  qu'on  noue  à  l'occiput.  Ce  bandage  eft  encore  très-propre  à  con- 
tenir l'appareil  dans  le  phlegmon  Se  l'éréfipéle  du  vifage. 

CHAP. 
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CHAPITRE     III. 

Des  Bandages  pour  le  col. 
I.    Bandage  divifif  pour  le  coL 
Armi  les  bandages  du  col ,  le  divifif,  qui  fert  à  tenir  la  tête  droite  (a)  ,   tedivififdB 


mérite  le  premier  rang.  Il  doit  avoir  fix  aunes  de  long  fur  deux  ou  trois 
doigts  de  large  ,  8t  être  roulé  à  deux  chefs  :  on  l'emploie  principalement 
dans  les  brûlures  du  col  ,  ÔC  fur  -  tout  de  fa  partie  antérieure  ,  pour  empê- 
cher aue  la  tête  ne  foit  tirée  en  avant  &  courbée  avec  difformité  fur  la  poi- 
trine ,  par  l'effet  de  la  contraction  de  la  peau  caufée  par  la  brûlure  ;  voici 
ce  qu'il  faut  obferver  en  l'appliquant  :  Après  avoir  panfé  la  plaie  &  l'avoir 
entourée  de  bandes  circulaires ,  on  applique  le  milieu  du  bandage  divifif  fur 
le  front  ou  fur  l'occiput ,  et  après  avoir  fait  deux  circulaires  autour  de  la 
tête  (-vqy.  pi.  37.  fig.  20.  a  a  )  on  conduit  un  de  fes  chefs  fous  l'aiffelle 
droite  b  ,  &C  l'autre  fous  la  gauche  c  (b) ,  ôc  on  fait  deux  autres  circulaires 
autour  de  la  poitrine  ,  afin  de  tenir  la  tête  bien  droite.  On  aura  foin  d'arrê- 
ter tous  les  tours  de  bande  de  la  tête  ,  à  l'endroit  où  fes  jets  fe  croifent  , 
avec  des  épingles  contre  le  bonnet  (voy.  fig.  11.  lett.  a  )  ;  après  cela  on  mené 
derechef  les  deux  globes  à  la  nuque  ,  on  les  y  croife  en  X  ,  on  les  ramené 
au  front  ,  on  les  y  croife  encore  ,  on  les  porte  fous  les  ailfelles  ,  Se  de-là 
on  les  fait  retourner  au  front  &  à  la  nuque  ,  en  obfervant  de  bien  placer, 
pendant  ce  tems ,  la  tête  dans  fa  fituation  naturelle  :  on  achevé  ce  qui  peut 
être  refté  de  la  bande  ,  par  des  circulaires  autour  du  front  &  de  l'occiput , 
afin  de  mieux  affurer  les  autres  tours.  On  biffera  ce  bandage  en  place  ,  ou  s'il 
fe  relâche  ,  on  le  renouvellera  jufqu  a  ce  qu'il  n'y  ait  plus  à  craindre  de  diftor- 
iion  pour  la  tête.  Quelques-uns  le  recommandent  encore  pour  les  enfans  qui 
ne  peuvent  tenir  la  tête  droite  ,  à  caufe  de  la  foibleffe  de  fes  mufcles  ,  "8c 
veulent  qu'on  en  continue  l'ufage  jufqu'à  ce  que  ces  mufcles  foient  fuffifam- 
ment  fortifiés. 

1 1.   Bandage  contentif  du  col. 

Il  y  a  une  autre  efpèce  de  bandage  pour  le  col  ,  qui  fert  à  contenir  les  Le  contentif 
médicamens  St  l'appareil  que  l'on  applique  fur  cette  partie  après  une  brû-  a  cou' 
lure  ,  une  faignée  ,  ou  quelqu'autre  opération  qu'on  y  a  fait  ;  c'efi:  ce  qui  lui  a 
fait  donner  par  les  Chirurgiens  le  nom  de  contentif  du  col.  On  le  fait  ordi- 
nairement avec  deux  bandes ,  dont  l'une  a  une  aune  &  l'autre  une  aune  ÔC 
demie  de  longueur  :  la  première  doit  avoir  un  pouce  ou  deux  travers  de 
doigt ,  6c  la  féconde  trois  doigts  de  large  ;  on   l'applique  de  cette  manière  : 


(a)  Le  nom  de  divifif  lui  vient  de  ce  qu'en  empêchant  la  tête  de  fe  coller  contre 
la  poitrine  ,  il  divife  en  effet  ces  parties. 

(&)  Il  faut  obferver  ici  que  toutes  les  fois  qu'on  fait  parler  une  bande  fous  les  aiffel- 
les,  il  faut  y  appliquer  d'abord  une  forte  compieffe  ;  la  bande  pourrait  fans  cela  écor- 
cher  la  peau  &  caufer  des  douleurs. 

Tom.  IL  Eeee 
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Après  avoir  mis  l'appareil,  on  pofe  la  bande  la  plus  courte  en  travers  fur  le 
fommet  de  la  tête  ,  de  manière  que  fes  deux  extrémités  pendent  fur  les 
épaules  de  chaque  côté  (  voy.  fig.  2.  a  a  )  ;  on  fait  enfuite  avec  l'autre  bande , 
qui  efï  plus  longue,  des  circulaires  autour  du  col,  en  p allant  fur  l'appareil 
éc  les  côtés  de  la  première  bande ,  6c  après  l'avoir  toute  employée,  on  l'arrête 
avec  une  épingle.  On  doit  éviter  de  trop  ferrer ,  de  peur  de  gêner  la  refpiration  : 
on  renverfe  enfin  les  deux  chefs  de  la  première  bande  fur  les  circonvolutions 
de  l'autre  ,  comme  on  voit  lett.  c  ,  &  on  les  fixe  à  leur  fin  avec  des  épingles  , 
pour  empêcher  les  circulaires  de  defcendre  ;  mais ,  à  dire  le  vrai ,  la  petite  bande 
a  c  n'eft  pas  d'une  grande  utilité  ,  l'élévation  des  épaules  foutenant  fuffifamment 
la  bande  circulaire  6c  l'empêchant  de  tomber  ÔC  de  gaffer,  comme  l'expé- 
rience me  l'a  appris. 

III.  Bandage  pour  la  bronchotomie. 
Bandage  Outre  les  deux  bandages  précédens ,  il  y  en  a  un  troifième  pour  le  col. 
chotomie.  dont  les  Chirurgiens  le  iervent  après  1  opération  de  la  bronchotomie  ;  voici  a 
peu  près  la  manière  de  l'appliquer:  Après  avoir  fait  l'opération  fuivant  les 
règles ,  6c  placé  une  canule  dans  l'incifîon  qu'on  a  pratiquée  à  la  trachée 
artère  ,  on  met  par-deffus  un  emplâtre  8c  des  compreffes  fenêtres  ,  ÔC  par- 
deffus  tout  on  applique  une  bande  fimple ,  longue  de  deux  pieds  &C  large  de 
deux  travers  de  doigt ,  percée  auffi  au  milieu  ,  qu'on  mené  autour  du  col ,  8c 
dont  on  attache  doucement  les  extrémités  à  la  nuque.  On  peut  auffi  fe  fervir 
d'une  bande  roulée  à  un  chef ,  de  deux  ou  trois  pieds  de  long  Se  de  deux 
doigts  de  large  ,  qu'on  appliquera  de  la  manière  qui  fuit  :  On  pofe  fon  extré- 
mité fur  la  nuque  ;  on  fait  enfuite  deux  circulaires  autour  du  col ,  en  ob- 
fervant  de  faire  un  trou  à  la  partie  qui  répond  à  la  canule  ,  pour  l'y  faire 
palier  ,  8c  conferver  ainfi  la  liberté  du  palTage  de  l'air  ;  on  finit  par  arrêter 
l'extrémité  de  la  bande  avec  une  épingle  ,  à  la  nuque  ou  au  côté  du  col.  On 
n'ôte  point  ce  bandage  que  le  malade  ne  foit  en  train  de  guèrifon  :  lorfqu'iî 
a  recouvré  l'ufage  de  la  refpiration  ,  on  ôte  la  bande  6c  la  canule  ,  6c  on 
travaille  à  réunir  la  plaie  au  moyen  de  quelque  baume  vulnéraire  ,  d'un  em- 
plâtre agglutinatif ,  6c  d'un  bandage  unifiant  (  voy.  pi.  II.  fig.  f  )  d'une  aune 
de  long  6c  d'environ  deux  doigts  de  large  ,  tel  que  celui  qu'on  emploie 
dans  les  plaies  longitudinales  du  front  ÔC  des  autres  parties  (  voy.  pi.  XXXVII, 
fig.  3.  a  ;. 
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CHAPITRE     IV. 

Des     Bandages     de     la     Poitrine. 


SECTION    I. 

Des  bandages  pour  la  fracture   &  la  luxation  de   la  clavicule. 

I.  De  la  capeline  pour  la  clavicule. 

L  y  a  deux  fortes  de   bandages  pour  la  frafture  de  la  clavicule  ,   félon     Capeiine 
qu'elle  eft   cariée  près  du  fternum  ou  de  l'humerus./Si  c'eft  auprès  du  fter-  £X.'a  cllvi" 
num  ,  le  bandage  le  plus  convenable  eft    celui    que  les  François  appellent 
capeline.  C'eft  une  bande  à  deux  chefs ,  longue  de  lîx  aunes  8t  large  de  trois 
ou  quatre    doigts  :  après  avoir  réduit  la  fracture  ,   on  applique   ce  bandage 
comme  je  l'ai  expliqué  au  chapitre  de   cette   fraéture  ,  part.  I.  liv.  IL  chap. 
V.  §.  IV.  ou  de  la  manière  qui  fuit  :  On  remplit  d'abord  avec  de  petites  com- 
preffes  les  cavités  qui    font  au-deflus   St  au-deffous  de    la  clavicule  ,  Se  l'on 
applique  par-deffus  les  deux  compreffes,  félon  la  longueur  de  l'os  ,  des  édifies 
de  gros  carton ,  larges  feulement  d'un  pouce.  Outre  ces  deux  écliifes  ,   on  en 
met  une  troifième  fort  petite   fur  l'endroit  de  la   fradlure  ,   8c  on   l'aiïujettit 
exactement   au   moyen  d'une  compreiîé  quarrée  8e  d'un  attelle  de  carton  fort 
épais  [voy.  pi.  VIII.  fig.   12.  )  ,  pour  empêcher  la  clavicule  de  fe   déplacer. 
Cet  appareil  étant  ainfi  appliqué ,  on   le  fait  tenir  par  un  aide  ,    8t  le  Chi- 
rurgien pofe  le  milieu  de  la  bande  en  travers  fur  l'épaule  malade,  que  je  fup- 
pofe  ici  être  la  gauche  (  voy.  fig.  23.  a  )  ;  il  conduit   enfuite  le  chef  antérieur 
obliquement  fur  la  poitrine  b,  tandis  que  le  poftérieur  defeend  auffi  oblique- 
ment vers  l'aiflelle  du  côté  fain  c  ,  fous  laquelle  il  le  fait  parler  en  le  conduifant 
tranfverfalement  fur  la  poitrine  :  là    il    fait  croifer   le  chef  antérieur  ;  il  le 
conduit  fous  l'ailîelle  du   côté  malade  jufqu'au  dos  ;  il   renverfe  alors   le  chef 
antérieur  fur  le  circulaire  qu'il  a  fait  avec  l'autre  Se  fur  la  partie  malade  f ,  Se 
va  l'engager  fous  la  partie   du  chef  poftérieur  qui  continue  fa  circonvolution 
Se  revient  fur  la  poitrine  ;  puis  il  le  renverfe  de  nouveau  fur  l'épaule  Se  on  le 
ramené  fur  la  poitrine.  Il  continue  delà  forte  à  rouler  le  chef  poftérieur,  à 
renverfer  le  chef  antérieur  fur    l'épaule  8c  fur  la    clavicule  ,  Se  à  les  croifer 
toutes   les  fois  qu'ils  fe  rencontrent  jufqu'à    la  fin   de   la  bande,  en  obfer- 
vant  de  bien  couvrir  les  éclhTes  Se  les  compreffes  ,  Se  de  les  ferrer  exactement. 
Il  arrête   enfin   les  extrémités    aux    tours    de  la  bande ,  avec  des   épingles , 
ôC   fufpend  le  bras  du  malade  dans  une  écharpe  (  voy.  pi.  38.  fig.  17.  ce  ). 
Mais  comme  il  eft  extrêmement  difficile  de  bien  contenir  parce  feul  bandage 
cette  efpèce   de  frafture  de  la    clavicule   ,  Se  que    le  poids  du    bras   tend  à 
féparer  les  parties  réduites  ,  le   Chirurgien  doit,   outre  ce  bandage,  en  appli- 
quer un  autre  qui  puiiîe  écarter  en  arrière  Se  fufpendre   en  quelque  façon   les 
épaules.  C'eft  ce  qu'on  obtient  par  le  moyen  du  bandage  étoile ,  dont  je  vais 
à  préfent  donner  la  defeription. 

E  e  e  e  ij 


588         1NST.   DE  CH1R.  PART.  III.   CH.  ÎV^SECT.  L 

I  I.  Bandage  étoile. 

L'étoile.  On  prend  une  bande  fimple  roulée  à  un  chef  ,  longue  de  quatre  ou  cinq 
aunes  Se  large  de  trois  doigts;  on  l'applique  fous  l'aiffelle  du  côté  fain  ,  en 
mettant  par-deffous  une  compreîTe  (  voy.  fig.  2.4.  a  )  ;  on  fa  fait  monter  obli- 
quement fur  le  dos  ,  entre  les  deux  épaules  ,  par-deffus  l'omoplate  du  côté 
malade  b  ;  on  la  fait  palier  fous  l'aiffelle  du  même  côté  c  ,  ÔC  on  la  ramené 
obliquement  au  travers  du  dos  fur  l'épaule,  ÔC  de-là  fous  l'aiffelle  du  côté  fain, 
par  où  on  avoit  commencé,  en  croifant  les  jets  de  la  bande  enX  au  milieu  du 
dos.  On  continue  ces  circonvolutions  jufqu'à  la  fin  de  la  bande  ;  ÔC  pour  lors 
le  bandage  reffemble  à  deux  anneaux  qui  fe  touchent  par  leurs  angles  verti- 
caux (  00  )  ;  par  ce  moyen  l'épaule  du  côté  malade  eft  fortement  contenue  en 
arrière  ,  ÔC  l'on  empêche  le  déplacement  des  parties  fradlurées.  Si  le  ban- 
dage fe  relâche  quelque  tems  après ,  ce  qui  arrive  pour  l'ordinaire ,  on  le  re- 
nouvellera deux  ou  trois  jours  après  ,  en  ayant  l'attention  de  faire  tenir  le  bras 
en  arrière  par  un  aide  vigoureux  ;  on  ordonnera  même  au  malade  de  porter 
toujours  fon  bras  en  écharpe  (voy.  pi.  38.  fig.  17.  ).  Les  François  donnent  à 
ce  bandage  le  nom  à'étoilé  ,  parce  qu'il  forme  à-peu-près  fur  le  dos  ,  la  figure 
d'une  étoile.  On  pourroit  le  commencer  auflî  fur  l'épaule  ,  à  la  partie  d  ,  ph 
XXXVII.  fig.  zô  ,  le  mener  de-là  par  e  &  de  c  en  b,  Se  le  ramener  pare  ÔC  d'à 
en  d ,  en  continuant  de  la  forte  jufqu'à  la  fin  de  la  bande.  On  peut  également  s'en 
fervir  pour  la  fraâure  de  l'omoplate.  Nous  avons  ,au  refte  ,  remarqué  ci-deffus, 
part.  I.  liv.  IL  chap.  V.  §.  V ,  qu'on  pouvoit  fubftituer  à  ce  bandage  la  ma- 
chine repréfentée  pL  VIII.  fig.  13. 

I  I.  Spica  Jlmple  pour  la  fracture  &  la  luxation  de   la  clavicule  G*  de  Fhumerus» 

Spîca  fimple.  Si  la  clavicule  eft  fracturée  près  de  l'humérus  ,  on  fe  fert  beaucoup  plus 
commodément  d'un  bandage  appelle  fpica  fimple  ,  à  caufe  d'une  efpèce  de 
reffemblance  qu'il  a  avec  un  épi  ,  ÔC  connu  des  Médecins  dès  le  tems 
éCHippocrate  (a)  fous  le  nom  de  géranium.  On  le  fait  de  la  manière  fuivante- 
avec  une  bande  fimple,  de  cinq  aunes  de  long  fur  trois  doigts  de  large,  roulée 
à  unchef:  Après  avoir  réduit  les  parties  fraâurées ,  8c  les  avoir  affujetties  de 
la  manière  que  je  l'ai  dit ,  on  pofe  l'extrémité  de  la  bande  fous  l'aiffelle  oppoféey 
qu'on  a  auparavant  couverte  d'une  compreffe  ,  ôc  on  la  donne  à  tenir  à  un  aide 
(  voy.  pi. XXXVII.  fig.  2,5.  a  )  ;  on  mené  enfuite  la  bande  obliquement  fur  la 
poitrine  b  ôc  fur  la  clavicule  fracturée  c  ,  en  la  portant  fur  ï'acromion  de 
l'omoplate  du  côté  malade  ;  on  la  renverfe  en  arrière  pour  la  faire  paffer  fous 
l'aiffelle  du  même  côté  ;  on  la  fait  remonter  par-devant  d  ,  pour  la  réfléchir 
en  arrière  ,  en  paffant  fur  l'épaule  par-deffus  le  premier  tour  c  ÔC  le  croifant 
en  X  ,  Ôc  on  la  ramené  obliquement  furie  dos  fous  l'aiffelle  oppofée  a  ,  par 
où  l'on  a  commencé.  Après  avoir  fait  trois  ou  quatre  tours  femblables  ,  on 
emploie  le  refte  de  la  bande  en  continuant  de  la  même  manière,  ou  en  la 
roulant  autour  de  l'articulation  de  l'humérus  du  côté  malade;  on  l'arrête  avec 
des  épingles  ou   quelques   points  d'éguille ,  ôc  on  met  le  bras  en  écharpe  s, 

(a)  Voy.  Galiea  fur  les  bandages. 
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comme  je  l'ai  dit  §.  Il,  de  peur  que  fon  poids  ne  donne  lieu  au  déplacement 
des  parties.  Le  Chirurgien  doit,  au  refte ,  obferver  avec  grand  foin,  en  ap- 
pliquant ce  bandage  ,  qu'il  porte  très-exactement  fur  la  partie  fracturée  ,  2>C  la 
contienne  dans  fa  lîtuation  naturelle.  Le  malade  doit  enfuite  tenir  fon  bras 
dans  un  parfait  repos  ,  £>C  il  y  a  des  Chirurgiens  qui ,  à  caufe  de  cela ,  l'af- 
fujettiffent  contre  la  poitrine  avec  le  même  bandage  ,  ou  avec  une  bande 
particulière  ,  qu'ils   roulent  circulairement  ou  en  doloire. 

D'autres  appliquent  ce  bandage  de  cette  autre  manière  :  ils  commencent 
par  pofer  la  Lande  fous  l'aifTelle  du  côté  fain  ,  fig.  15.  a  ;  ils  la  conduifent 
enfuite  obliquement  par  le  dos  fur  l'épaule  du  côté  malade  Se  fur  la  cla- 
vicule fracturée  c  ,  la  paffent  fous  l'aiiTelle  ,  remontent  fur  l'épaule  ,  viennent 
repaffer  fur  la  fracture  c  en  croifant  le  premier  tour  ,  8c  defcendent  oblique- 
ment fur  la  poitrine  b  vers  l'aiiTelle  oppofée  a,  où  ils  avoient  commencé. 
Après  avoir  ainfi  affermi  l'extrémité  de  la  bande  ,  on  continue  à  faire  des 
circonvolutions  femblables  jufqu'à  la  fin  de  la  bande ,  que  l'on  arrête.  L'utilité 
de  l'un  6c  l'autre  bandage  dans  la  fracture  &  la  luxation  dont  je  parle ,  fe 
fait  affez  fentir  :  on  peut  auffi  s'en  fervir  avec  fuccès  dans  les  cas  de  luxation 
de  l'humérus ,  de  féparation  de  la  clavicule  d'avec  l'acromion  ,  Se  même  de 
fracture  au  col  de  l'humérus. 

I  V.   Spica  Jïmple  à  deux  chefs. 

On  peut  encore  faire  le  bandage  précédent  avec  la  même  bande  ou  une  à  jeux  *chefs 
autre  un  peu  plus  longue ,  roulée  à  deux  chefs  ,  de  la  manière  qui  fuit  :  On 
pofe  le  milieu  de  la  bande  fous  l'aiiTelle  du  côté  fain  ,  fig.  15.  a  ;  on  conduit 
enfuite  le  chef  antérieur  fur  la  poitrine  b  ,  &  le  poftérieur  obliquement  fur 
le  dos,  par-deffus  l'épaule  affectée  c  ;  on  les  y  change  8c  on  les  mené  fous 
l'aiffelle  d  ,  l'un  par-devant  8c  l'autre  par- derrière  ,•  là  on  les  change  de 
nouveau,  on  les  fait  remonter  fur  l'épaule  ,  on  les  croife  derechef,  ôt  on  les 
ramené  ,  l'un  fur  le  dos ,  l'autre  fur  la  poitrine  ,  fous  l'aiffelle  du  côté  fain. 
Après  les  avoir  encore  changés ,  on  recommence  une  autre  circonvolution 
femblable  à  la  première  ,  6c  Ton  continue  de  la  forte  jufqu'à  la  fin  de  la 
bande  ,  ayant  foin  qu'elle  embraffe  &  qu'elle  affujettiffe  bien  la  clavicule 
fracturée  ;  on  mettra  enfin  le  bras  en  écharpe ,  ôc  on  fuivra  pour  le  refte 
ce  que  j'ai  preferit  §.  III. 

Enfin,  il  y  a  encore  une  autre  manière  d'appliquer  ce  fpica  à  deux  chefs  ;  la 
voici  :  Appliquez  d'abord  le  milieu  de  la  bande  fous  l'aiffelle  du  côté  affecté  , 
fig.  25.  d  ;  portez  enfuite  les  deux  chefs  vers  le  haut  de  l'épaule  e  ,  ou  vous 
les  changerez  en  les  croifant  ÔC  ferrant  comme  il  faut;  puis  conduifez-lcs  obli- 
quement, l'un  par  derrière,  l'autre  fur  le  fternum  vers  l'aiffelle  du  côté  fain 
a  ,  où  vous  les  changerez  de  nouveau  pour  revenir  par  la  même  route  à  l'é- 
paule affectée  c  c  ;  croifez  derechef  en  bien  ferrant  la  bande  &.  defeendez 
fous  l'aiffelle  du  même  côté  d,  où  vous  aviez  commencé  ;  continuez  les 
mêmes  circonvolutions  jufqu'à  ce  que  la  partie  fracturée  foit  bien  affujettie  , 
&t  que  la  bande  foit  toute  employée.  Quelques  Modernes  ,  à  l'exemple  des 
Anciens  (a),  font  avec  la  bande  ,  à  la  parcie    inférieure  du  bras ,  une  efpèce 

(0)  Yoy.  Galien,  fur  les  bandages. 
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d'écharpe  pour  le  foutenir  ;  mais  il  arrive  alors  que  la  clavicule  fra&urée 
foutenant  tout  le  poids  du  bras  ,  celui-ci  la  tire  en  embas  Se  tend  à  la  dé- 
placer. II  fera  donc  beaucoup  mieux  de  fe  fervir  d'une  écharpe  ,  que  l'on  atta- 
chera au  col  Se  à  l'épaule  du  côté  oppofé  à  la  maladie ,  comme  on  voie 
fig.  17.  pi.   XXXVIII. 

V.    Bandage   de   Gouey  pour  les   léjîons  de  la  clavicule    cV    les  fractures 

de  l'omoplate. 

Bandage  de      Gouey  (a),  Chirurgien  François  ,  que  j'ai  cité  plufieurs  fois  avec   éloge  ,  a 
Çouey.  imaginé  un  bandage  différent  des  précédens ,  &  tout  auffi  commode  ou  même 

préférable ,  pour  la  fracture  de  la  clavicule  ,   de  quelque  efpèce  qu'elle  foit. 
Ce  bandage  à  beaucoup  de  rapport  avec  la  capeline  :   on  le  fait  avec  une 
bande  de  fix  aunes  de  long  fur  trois  doigts  de  large   Se  roulée  à  deux  chefs  ; 
voici  la  manière  de  l'appliquer  :  On  pofe  le  milieu  de  la  bande  fous  l'aiffelle  du 
côté  affecté  (  voy.  pi.  XXXVII.  fig.  2.5.  d  )  ;  on  porte  les  deux  chefs  fur  le  hau: 
de  l'épaule  ,   on    les  croife  ,    &  on    les    ramené    fous   l'aiffelle    oppofée , 
l'un  par  -  derrière  ,  l'autre  par  -  devant  ,  comme   je  l'ai   expliqué  ci-devant  : 
là  on  change  les  chefs  ,  on  les  conduit  enfuite  circulairement  autour  du  corps  , 
on  va  les  changer  de  nouveau  fous    l'aiffelle  du  côté  malade ,   on    les    porte 
fur  l'épaule  du  même  côté ,  on  les  y   croife  5c  l'on  revient  fous  l'aiffelle   où 
on  avoit  commencé  ,  de    la  même  manière  qu'il  a  été  dit.  On  renverfe  enfuite 
le  chef  poftérieur  par-deffus    l'épaule  furie   devant   de  la   poitrine;    on   va 
l'engager  fous  les  circonvolutions  que  l'autre  chef  continue  de  faire  autour  de 
la  poitrine  &  du  dos  (  voy.  fig.  23.  a  b)  ;  on  le  renverfe  alors  de  nouveau 
en   arrière  f ,   &  on   va  l'engager  dans  les  circonvolutions   de  la  bande  qui 
paffe  fur  le   dos  ,  de  la  même  manière    que  je  l'ai    expliqué  au  §.  I.  de   ce 
chapitre  ;  8c  l'on   continue  de    même  jufqu'à  la  fin  de   la  bande.    Pour  faire 
concevoir  les  raifons  qui  ont  porté  M.  Gouey  à  préférer  ce  bandage  aux  au- 
tres ,  je  vais  expliquer  en  peu  de   mots  fon    ufage  d'après  cet  Auteur.  Le 
commencement  de  la  bande  étant   appliqué  fous  l'aiffelle  du  côté  affecté  ,  &C 
la   comprimant  fortement  ,  elle  repouffe  &C  remet  en  place  la  clavicule  frac- 
turée ,  qui  étoit  déplacée    par   la  péfanteur    du  bras.  Lors    enfuite  qu'après 
avoir  croife  la  bande  fur  l'épaule  ,  on  la  mené  obliquement  fous  l'autre  aiffelle 
en  paffant  fur  le  lieu  de  la  fracture  &  fur  la  poitrine  ,    on  force  le  fragment 
de  la  clavicule  voifîn  du  fternum  ,  que  la  fracture  fait   toujours  remonter  ,  à 
reprendre  fa  fituation  naturelle.  Gouey  penfe  encore  que  ce  bandage  eft  préfé- 
rable aux  autres  pour  les  fractures  à  l'omoplate. 

V  I.  Bandage  pour  la  luxation  de  la  clavicule. 

Le  bandage  pour  la   luxation  de   la  clavicule  diffère  peu    de  celui  qu'on 
Bandage     emploie  pour  fa  fracture  ,   ces   accidens    étant  de    la   même  nature.  Ainfi , 
pour  la  i">:a- après  avoir  fait  la  réduction  (  voy.  part.  I.  liv.  IL  chap.V.  §.IV.  )&  appliqué 
vieille!  aC  a"  fur  la  partie  une  compreffée  trempée  dans  l'eau-de-vie  ,  on  fe  fert  de  la  ca- 
peline, fuivant  la  defeription  que  j'en  ai  donnée  (  §.  I.  ou  V.  )  ,  fi  la   luxation 


(a)  Voy.    fa  chirurgie  véritable  pag.   108. 
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eft  du  côté  du  fternum  ;  &  fi' elle  étoit  en  même  tems  en  dedans,  on  appli- 
querait de  plus  le  bandage  étoile,  de  la  manière  que  je  l'ai  dit  ,  pour  écarter 
les  épaules  8c  retenir  la  clavicule  en-dehors.  Mais  il  l'os  a  été  luxé  en- dehors  , 
on  la  comprimera  avec  force  au  moyen  de  fortes  comprennes  qu'on  y  appli- 
quera ;  II  C'eft  du  côté  de  l'épaule  que  fe  trouve  la  luxation  ,  on  fe  lért 
avec  fuccès  du  fpica  limple  (  §.  3  ou  4.  )  ou  du  bandage  de  Gouey  (  §.  V.)  : 
enfin  fi  les  deux  clavicules  font  tout  à  la  fois  luxées  ,  on  aura  recours  au 
fpica  double  ,  dont  nous  donnerons  bientôt  la  defcription  ,  en  parlant  de 
fon  ufage  dans  la  luxation  de  l'humérus  Se  de  l'omoplate.  Au  refte ,  une  ob- 
fervation  très-effentielle  à  faire  dans  tous  ces  cas  de  fracture  ou  de  luxa- 
tion des  os  dont  nous  parlons ,  c'eft  que  le  malade  ne  doit  jamais  manquer 
de  porterie  bras  en  écharpe,  jufqu'à  ce  que  les  parties  foient  fuffifamment 
affermies  ;  il  rifqueroit  fans  cela  d'y  caufer  un  nouveau  déplacement. 

SECTION      II. 

Des  bandages  pour  l'humérus  &  pour  l'omoplate. 
VII.  Spica  /impie  pour  la  luxation  de  l'humérus. 

A  Près  avoir  fait  la  réduction  de  l'humérus  luxé  (  voy.  ci-deffus  part.  I.  sP'ca  fimP!« 
liv.  III.  chap.  VII.  )  ,  le  fpica  fimple  eft  le  bandage  qui  convient  le  t^  dViC 
mieux  pour  le  contenir  (  fe£t.  1.  §.  3  ,  4 ,  ou  5.  )  ,  en  obfervant  de  remplir  msrus. 
auparavant  le  creux  de  l'aiffelle  avec  une  pelote  ou  une  bande  roulée  , 
pour  empêcher  l'os  de  fe  déplacer  derechef:  voici  la  manière  d'appliquer  ce 
bandage.  On  prend  d'abord  une  compreffe  longue  d'un  pied  6c  large  d'une 
palme  ;  on  la  coupe  de  part  8c  d'autre  jufqu'au  milieu  ,  en  quatre  chefs  (  voy. 
pi.  II.  fig.  18.  )  ;  Se  après  l'avoir  trempée  dans  du  vin  ,  de  l'eau-de-vie  ou  de 
l'oxyerat  chauds ,  on  la  pofe  fous  l'aiffelle  ,  de  manière  que  fon  milieu  porte 
fur  la  pelote  ,  8c  l'on  relevé  fes  quatre  chefs  par-deffus  l'humérus.  On  ap- 
plique enfuite  le  fpica  fimple ,  fuivant  la  defcription  que  j'en  ai  donnée  ci- 
deffus  §.  3  ,  4,  ou  5  ,  en  obfervant  de  mettre  fous  l'aiffelle  du  côté  fain  une 
compreffe  quarrée  ôc  épaifle ,  de  peur  que  la  bande  n'écorche  la  peau.  Si 
l'os  eft  fraâuré  à  fon  col ,  on  peut  fe  fervir  avec  fuccès  de  ces  fortes  de  fpica  ; 
la  manière  ordinaire  de  bander  ces  fraftures  réuffiflant  communément  très- 
mal  :  on  finit ,  dans  ce  cas ,  en  faifant  plufieurs  circulaires  autour  de  la  partie 
fracturée. 

VIII.    Spica    double. 

Lorfque  les  humérus  font  luxés  tous  les  deux,  le  bandage  qu'on  appelle  Spica  doublé, 
fpica  double  réuffit  très-bien  :  voici  comment  on  l'applique.  On  garnit  d'abord 
le  creux  de  l'une  2>C  l'autre  aiflelle  avec  une  pelote ,  ou  avec  un  peloton 
de  charpie  ,  ainfi  que  je  l'ai  dit  ci-deffus  ;  on  applique  enfuite  le  milieu  d'une 
bande  ,  longue  d'environ  huit  aunes ,  large  de  trois  ou  quatre  doigts  ,  Se  rou- 
lée à  deux  chefs ,  fous  l'une  des  deux  aiflelies ,  par  exemple  en  d ,  pi.  XXXVTL 
fig.  2,5  ;  on  embraffe  l'humérus  e  avec  les  deux  chefs ,  ô£  après  les  avois 
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croifés ,  on  les  porte  ,  en  partant  en  travers  ,  de  l'humérus  ,  l'un  fur  le  dos  " 
l'autre  fur  la  poitrine  ,  à  l'aiflelle  oppofée  d  ;  là  on  les  change  8c  on  les  porte 
fur  l'humérus  du  même  côté,  comme  à  l'autre  humérus  ,  Se  après  les  avoir 
croifés  en  X ,  on  les  ramené  à  l'aiffelle  où  l'on  avoit  commencé.  On  fait  en- 
core deux  tours  de  la  même  façon ,  8c  l'on  emploie  le  refte  de  la  bande  en 
circulaires  autour  de  la  poitrine  ou  de  l'humérus  ,  8c  on  finit  par  l'arrêter 
avec  des  épingles  (a).  On  peut  employer  le  fpica  double ,  non-feulement 
pour  les  luxations  de  l'humérus,  mais  encore  pour  les  fractures  de  l'omoplate 
pour  celle  des  deux  clavicules  du  côté  de  l'humérus,  8c  même  dans  tous  les 
cas  où  il  faut  appliquer  un  bandage  fur  les  deux  épaules  enfemble  ,  pour  quel- 
que raifon  que  ce  puifle  être. 

IX.  Bandages  pour  les  fractures  des  omoplates. 

Bandages  Après  qu'on  a  réduit  l'omoplate  ,  8c  qu'on  l'a  affurée  avec  des  comprennes 
\uT  de  î™-"  ^  des  édifies  de  gros  carton  ,  comme  je  l'ai  dit  ci-defîus  part.  I.  liv.  II. 
mopiate.  chap.  V.  §.  VII.  ,  on  peut  y  appliquer  un  des  trois  bandages  fui  vans  ;  fçavoir 
i°.  le  fpica  double,  z°.  la  capeline  (  chap.  IV.  §.  I.  ou  V.)  ,  30.  l'étoile  §. 
II.  ce  dernier  eft  le  plus  ufité  dans  ce  cas.  Il  faut  obferver  qu'il  embraiîe 
exactement  les  omoplates  8c  l'appareil  :  on  comprendra  aifémentque  le  même 
bandage,  auflî-bien  que  le  fpica  double  ,  convient  auflî  lorfque  l'une  8c 
l'autre  omoplate  eft  fracturée,  puifqu'ils  les  couvrent  8c  les  affujettilfent  éga- 
lement bien. 

Explication  de  la  Planche  trente  -feptième. 

La  fig.  1.  repréfente  le  bandage  connu  chez  les  François  fous  le  nom  découvre' 
chef  en  triangle  ;  aaa  lapartie  moyenne  qu'on  applique  au  front ,  au  fommet 
de  la  tête  8c  à  l'occiput  ;  b  les  extrémités  qu'on  attache  auprès  de  l'occiput. 
La  fig.  2.  repréfente  la  manière  d'appliquer  fur  la  tête  le  bandage  à  fix  chefs; 
aaa  font  les  chefs  du  milieu  qu'on  attache  fous  le  menton;  b  eft    l'un    des 
chefs  antérieurs  qu'on  roule  avec  fon  pareil  autour  de  l'occiput  ,  8c    que 
l'on  arrête  par  côté  auprès  de  l'oreille  ;  c  c  font  les  chefs  poftérieurs  qu'on 
mené  de  l'occiput  au  front,  où  on  les  attache  avec  un  nœud L;  e  e  eft  le  milieu 
de  la  bande  qui  embrafTe  la  tête. 
Fig.  3.  Bandage  unifiant  du  front;   a  partie  d'une  plaie  oblongue  au  front  ;  b 
fente  qu'on  fait  à  la  bande  ,  dans  laquelle   on  fait  palïer  l'autre  partie  de 
la  bande  c;   dd   les  deux  chefs  de  la  bande  ,  au  moyen  defquels  on   ferre 
les  lèvres  de  la  plaie  8c  on  les  tient  unis  par  des  circulaires  autour  de  la 
tête. 
Fig.  4.  Même  bandage  pour  les  plaies  oblongues  du  fommet  de  la  tête. 
Fg.  5.  Bandage   appelle   diferimen  ;   a   l'endroit  par  où  on  commence;  bb 
circulaires  qu'on  fait  autour  de  la  tête  ;  c  partie  de  la  bande  que  l'on  ren- 
verfe  fur  le  front  8c  fur  l'occiput  :  c'eft  ce  qui  conftitue  le  diferimen. 
La  fig.  6.  repréfente  le   bandage  appelle  feapha  ;  a   le   commencement  de  la 

(a)  On  voit  toutes  les  circonvolutions  de    ce  bandage  pi.  XXXVIII.  fig.    4.  lett.  a , 
b,c,d,e,f. 
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bande ,  &C  le  premier  tour  oblique  qu'on  fait  autour  de  la  tête  ;  c  com- 
mencement de  la  bande,  qu'on  renverfe  à  la  gauche  de  l'occiput  ,  ôc  qui 
concourt  à  former  la  figure  d'une  barque  ;  a  d  d  circulaire  par  où  on  ter- 
mine le  bandage. 

Fig.  7.  Bandage  noué  ou-folaire  ,  pour  l'ouverture  de  l'artère  temporale  ; 
a  b  premier  tour  qu'on  fait  fur  la  tempe  c  du  côté  oppofé  à  la  plaie, 
avec  les  deux  chefs  de  la  bande.  La  même  lettre  c  indique  auffi  le  lieu 
&.  la  forme  des  nœuds  qu'on  fait  avec  la  bande  fur  les  comprefles  8c  la 
plaie  ;  d  e  autre  tour  qu'on  fait  fous  le  menton  &  fur  le  fommet  de  la 
tête ,  pour  aller  à  la  tempe  oppofée  ,  où  l'on  fait  auffi  un  nœud  c  ,  fem- 
blable   à  celui  du  côté  oppofé. 

Fig.  8.  Les  lettres  a,  b,  c,d,e  indiquent  les  mêmes chofes  que  dans  la  figure 
précédente;  f  marque  l'endroit  où  on  doit  former  le  nœud  de  la  bande  , 
'  après  l'extirpation  d'une  glande  faiivaire. 

Fig.  9.  La  capeline  de  la  tête  pour  l'hydrocéphale  ;  a  la  partie  de  la  bande 
que  l'on  renverfe  fur  le  milieu  de  la  tête  ;  bc  le  circulaire  autour  de  la 
tête  ;  d,e,  f ,  g,  h  ,  autres  tours  renverfés  qui  embralTent  la  tête. 

La  fig.  10.  repréfente  le  bandage  appelle  par  quelques-uns  monoculus  ,  lequel 
fert  pour  un  des  deux  yeux  feulement  ;  a  a  eft  le  premier  tour  qui  part 
de  l'occiput ,  pafl*e  fur  l'oreille  ,  la  joue  Se  l'œil  malade  Se  retourne  à  l'oc- 
ciput ;ccc  font  les  circulaires  autour  du  front  par  où  on  finit. 

La  fig.  1 1 .  marque  la  manière  dont  on  peut  bander  un  œil  avec  un .  mouchoir  ou 
une   ferviette  ,  plies  d'une  façon  particulière. 

La  fig.  12.  repréfente  la  manière  d'appliquer  un  bandage  fur  les  deux  yeux  ; 
on  mené  la  bande  de  l'occiput  à  l'œil  gauche  fuivant  la  direction  a,  b  ,  c  , 
6c  on  la  fait  retourner  à  l'occiput  ;  de-là  on  la  porte  enfuite  fur  l'œil  droit 
par  d  ,  e  ,  f;  ggg  font  les  circulaires  qu'on  fait  autour  de  la  tête  fur  les 
deux  yeux  avec  le  refte    de  la  bande. 

La  fig.  13.  repréfente  la  manière  d'appliquer  fur  le  nez  le  bandage  connu  fou? 
le  nom  de  fronde  ;  bb  frondes  ou  chefs  fupérieurs  qu'on  mené  au  front  par 
l'occiput  &  les  tempes  c  c  ,  &.  qu'on  y  attache  au  milieu  avec  un  nœud  ;  e  e  , 
ff,  g  g  marquent  la  direction  des  chefs  inférieurs. 

Fig.  14.  Cheveftre  iimple  :  a  tours  circulaires  autour  de  la  tête ,  par  où  on  com- 
mence le  bandage  ;  b  l'endroit  où  on  arrête  la  bande  avec  une  épingle,  ôc 
d'où  l'on  part  pour  faire  quelques  autres  tours  par  les  joues  ,  le  menton 
Se  le  fommet  de  la  tête  ,  fuivant  la  direction  c,  d  ,  e;  f  g  tour  que  l'on 
fait  autour  de  la  nuque  &.  de  la  mâchoire  inférieure. 

Fig.  15.  Cheveftre  double.  Ce  bandage  fe  fait  avec  une  bande  à  deux  chefs, 
dont  on  applique  le  milieu  fur  le  menton  ,  Se  que  l'on  conduit  des  deux 
côtés  fur  le  fommet  de  la  tête  par  a  b  ,  ce  que  l'on  répète  plusieurs  fois  ; 
on  continue  enfuite  les  tours  par  la  nuque  Se  la  mâchoire  d  c ,  où  on  croife 
les  chefs  en  e  ;  de-là  on  revient  à  la  nuque  ,  puis  à  l'occiput,  8t  enfin  aux 
tempes  èc  au  front  f  fb. 

Fig.  16.  Fronde  à  quatre  chefs  pour  le  menton;  a  le  trou  qu'on  fait  au 
milieu  pour  loger  le  menton  ;  b  b  b  b,  fes  quatre  chefs. 

Tom.  IL  Ffff 
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Lafig.  17.  repréfente  à-peu-près  la  manière  dont  ce  bandage  s'applique  autour 
du  menton  6c   de  la  mâchoire  ,  Se  comment  on    entoure  la  tête    avec  fes 
frondes.  Voyci  l'explication  plus  étendue  que  j'en  ai  donnée  au   chap.  II.  §. 
XV. 
La   fig.    18.   repréfente  la  manière  d'appliquer  la  fronde  fur   la  lèvre   fupé- 
rieure  ,  pour  différentes    maladies    qui   peuvent    l'affe£rer  ;  a   fon  milieu 
qui  eft  entier  ;  bb  fes   chefs  fupérieurs  qu'on  attache  en   c  fur  le  front  ; 
d  d    les    chefs    inférieurs    qu'on  mené  en   haut  par  les  joues  e  e  ,  jufqu'à 
l'occiput ,  &C  qu'on  ramené  fur  le  front  ,  où  on  les  arrête  en  f. 
Fig.  19.  Bande  de  toile,  qu'on  appelle  le  ma/que  ,  propre  pour  les  brûlures  de 
la  face  ;  a   b  eft.  le  mafque  lui-même  ,   qui   couvre  le  vifage  ;  ecc,  d  d  d 
font  fes  fix  chefs  qu'on  va  attacher  par   derrière. 
La  fig.  20.  montré  la  manière  dont  le  bandage  divifif  fe  préfente  par -devant; 
a  a  font  les  circulaires    qui  embraffent  la  tête  ,   par  où  l'on  commence  ; 
b  &  c  les  jets  que  l'on  porte  par  derrière  fous  chaque  ailîèlle  &  fur  le  dos  y 
où  on  les  croife  ;  ddles  circulaires  autour  de  la  poitrine,  par  ou  l'on  finit. 
La  fig.  21.  repréfente  le  même  bandage  divifif  vu  par  derrière  ;  a  l'endroit  où 
les   chefs  fecroifent   en   X;  b    les  jets  qu'on  mené    fous  l'aiflèlle   ;     d  d 
les    circulaires   autour  de  la  poitrine ,  qui  fe  croifent  fur  le  dos. 
Fig.  22.  Bandage  contentif    du    col  ,  avec  la   bande  qui  le  foutient,  dont 

on  peut  voir  l'explication  au  chap.   III.  §.  II. 
Fig.   23.  La  capeline  pour  les   fractures  &  les  luxations  de  la  clavicule.  Ce 
bandage  fe   fait  avec  une  bande  à  deux  chefs  ;  a  b   repréfente   le  premier 
tour  du   chef  antérieur  ;  c  de  les  circulaires   que  forme  le  chef  poitérieur , 
lequel  affujettit  par  fes  circonvolutions  ,  tant  par-devant  que  par-derrière  s 
les  renverfés  f  g  h  (  voy.  chap.  IV.  fe&.  I.  §.  I.  ). 
Fig.  2.4.  Bandage  étoile  pour  la  clavicule  Se  l'omoplate.  Onpeut  le  commencer 
fous  l'aiffelle  a  ;  a  St  b   marquent  fon  premier  jet  ;    on    ramené  enfuite   la 
bande  par-devant  fous  l'aiffelle   c,  &  de-là   à  fon   commencement   a  par 
l'épaule   d  ;   e    marque   fes    entrecroifemens  ,   que    quelques-uns     croient 
pouvoir  comparer  à  des  étoiles ,  ce  qui  a  fait  donner  à  ce  bandage  le  nom 
d'étoile.  On  peut  auffi  commencer  le   bandage  indifféremment  en  b  ,  en  c 
ou  end, pourvu  qu'on  fuivela  même  direclion  dans  les  tours  de  bande.  Voy* 
la  defeription  que  j'en  ai  donnée  au  chap.  IV.  fecl.  I.  §.  II. 
Fig.  25-Spica  fimple  pour  l'aiffelle  gauche.  Ses  jets  partent  de    l'aiffelle  du 
côté    fain  a  ;  ils  montent  par  b   Se  par  c  ;  on  renverfe   enfuite  la  bande 
fous   l'aiffelle  d  ;  on  la  porte  de  nouveau  en  e ,   £c  de-là  on   la   ramené  à 
l'endroit  où   on  a  commencé  ,  en   paffant  par  le  dos.  On  répète  plufieurs 
fois  ces  tours.  On  trouvera  au  chap.  IV.  §.3  ôc  4.  la  defeription  des  autres 
manières  d'appliquer  le  fpica  lïrople. 
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SECTION  III. 

Des  Bandages  pour  la  poitrine  &  les   mammelles. 

X.  Bandage  après  l'extirpation  de  la  mammelle. 

Our  faire  ce  bandage  ,  on  prend  une  bande  longue  de  fix  ,  fept  ou  huit  Bandage 
'  aunes ,  large  de  trois  ou  quatre  doigts  ,  &  roulée  à  deux  chefs.  Après  [>oaonladmplî" 
avoir  rempli  la  plaie  avec  des  plumaceaux,-  5c  l'avoir  couverte  de  fortes  mammelle.  ' 
comprennes  ,  on  pofe  le  milieu  de  la  bande  fous  l'aiffelle  droite  ,  fi  ,  comme 
je  le  fuppofe  ici  ,  c'eft  la  mammelle  gauche  dont  on  a  fait  l'amputation , 
ou  dont  on  a  extirpé  un  skirre  (  voy.  pi.  XXXVIII.  fig.  i.  a  )  ,  après  avoir 
garni  cette  aiffelle  d'une  compreffe.  On  fait  monter  enfuite  l'un  6c  l'autre 
chef,  &  on  va  les  faire  croifer  fur  l'épaule  B  ;  on  mené  enfuite  obliquement 
îe  chef  antérieur  c  fur  le  flernum  &C  la  partie  affeclée  ,  8c  le  poftérieur ,  auffi 
obliquement,  fur  le  dos  à  l'aiffelle  gauche  d ,  où  l'on  change  les  globes  en  fer- 
rant bien  l'appareil  de  la  plaie.  On  fait  palier  le  chef  qui  vient  du  dos  de  c 
en  B,  8t  l'antérieur  fous  l'aiffelle  d,  fur  le  dos,  jufqu'au  haut  de  l'épaule  B, 
où  l'on  change  de  nouveau  les  globes  :  on  répète  ces  circonvolutions  de  la 
même  manière  ,  fuivant  la  direction  B  c  d ,  en  obfervant  de  faire  croifer  les 
jets  de  la  bande  ,  non  pas  précifément  fous  l'aiffelle  du  côté  affeété  ,  mais 
plutôt  fur  la  mammelle  extirpée  même  ;  car  par  ce  moyen  l'appareil  eft 
mieux  contenu  Se  l'hémorragie  plus  fûrement  arrêtée.  Après  avoir  ainfi  changé 
les  chefs  fur  la  mammelle ,  on  les  porte  autour  de  la  poitrine  ,  l'un  par-de- 
vant, l'autre  par-derrière  ,  décrivant  une  efpèce  d'anneau  ;  on  les  fait  rencon- 
trer fous  l'aiffelle  A  ,  où  on  les  change  encore.  On  fait  plufieurs  autres  circu- 
laires de  la  même  façon  en  defeendant  peu-à-peu  vers  E  ,  pour  bien  affurer 
les  compreffes  D  ,  E ,  F  ,  Se  l'on  arrête  chaque  extrémité  de  la  bande  avec 
des  épingles  ou  quelques  points  d'éguille.  On  peut  encore  employer  pour  le 
même  ufage  ,  le  bandage  connu  fous  le  nom  de  quadriga  ou  cataphracta  ; 
j'en  donnerai  la  defeription  à  la  feclion  IV.  il  eft  repréfenté  pi.  XXXVIII.  fig.  4. 

X  I.  Le  bandage  J'Heliodore  ou  le  T  ,  pour  les  autres  maladies  des  mammelles. 

On  fe  fert  ordinairement  pour  la  plupart  des  maladies  des  mammelles  ,  d'un     Bandage 
bandage  vulgairement  appelle    bandage  d'Heliodore.    Il  eft  compofé  de  deux  Pour  les  aU~ 
pièces  ou  bandes  (impies  ,  difpofées   de  manière  que  l'une  eft  attachée  per-  //m'aminîU* 
pendiculairement  au  milieu  de  l'autre ,  5c  qu'ainfi  elles  forment  enfemble   la  '«. 
figure  d'un  T ,  ce  qui  lui  en  a  fait  donner  le  nom.  La  pièce  perpendiculaire 
eft  cependant  fendue  en  grande  partie  de  bas  en  haut  ,  comme  on  voit  pi. 
XXXVIII.  fig.  11.}  de  forte  que  le  bandage  eft  divifé  en  quatre  chefs  a  a, 
bb.  On  peut  auffi  coudre  deux  bandes  perpendiculaires  à  la  bande  tranfverfale, 
comme  dans  la  fig.  10.  2>C  par-là  la  figure  du  T  fe  trouve  prefque  changée  en 
celle  du  n  des  Grecs.  La  pièce  tranfverfale  doit  être  affez  longue  pour  pouvoir 
faire  deux  fois  le  tour  du  corps ,  8c  être  arrêtée  par  un  nœud  qu'on  fait  fous 
les  mammelles  ou  par  côté  ;  elle  doit  avoir  trois  ou  quatre  pouces  de  large. 
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La  bande  perpendiculaire  doit  être  affez  large  pour  bien  couvrir  l'appareil ,  & 
affez  longue  pour  paffer  par-deffus  la  mammelle  affeâée  8c  les  épaules  ,  8c 
venir  s'attacher  par-derrière  à  la  bande  tranfverfale  ,  ou  s'engager  par  fon  ex- 
trémité dans  fes  circonvolutions ,  &  y  être  arrêtée  par  des  épingles.  Si  donc 
un  Chirurgien  a  à  traiter  une  inflammation  ,  une  tumeur  ,  un  abfcès  ,  un 
cancer ,  ou  quelqu'autre  maladie  des  mammelles  ,  il  appliquera  un  des  deux 
bandages  dont  je  viens  de  parler,  de  la  manière  fuivante.  On  pofe  la  bande 
tranfverfe  au-deiîbus  des  mammelles ,  &  on  va  nouer  fes  extrémités  fur  le 
dos ,  ou  on  les  ramené  fur  les  côtés  ou  par-devant  pour  les  y  attacher,  voy.  pL 
XXXVIII.  fig.  2.  a  a  (a)  ;  on  relevé  enfuite  la  bande  perpendiculaire  8c  fen- 
due en  deux  chefs  ;  on  la  fait  paffer  fur  la  mammelle  affeâée  Se  fon  ap- 
pareil ,  ôC  on  la  renverfe  fur  l'épaule  du  même  côté  ,  Se  après  avoir  bien 
ferré  ces  parties ,  on  la  roule  autour  du  col ,  ou  ,  ce  qui  vaut  mieux  encore  , 
on  va  l'arrêter  avec  des  épingles  fur  le  dos  aux  circulaires  de  la  pièce  tranf- 
verfale. Quelques-uns  font  croifer  ces  deux  chefs  b  b  fur  la  mammelle  afin 
de  mieux  contenir  l'appareil,  &  vont  enfuite  ,  comme  je  viens  de  le  dire  ,  les 
rouler  autour  du  col  ou  les  arrêter  fur  le  dos.  Us  en  ufent  de  même  à  l'égard 
du  bandage  fig.  n.  ,  dont  la  pièce  perpendiculaire  n'eft  pas  entièrement  fen- 
due :  on  peut  cependant  appliquer  Amplement  ces  bandages  de  la  manière  qu'il 
eft  marqué  dans  cette  figure,  lett.  c  ,  fans  faire  croifer  les  chefs  ;  ce  qui  fuffit 
pour  contenir  très-bien  l'appareil.  On  peut  auffi  très-bien  ,  &C  même  il  vaut 
mieux  ,  félon  moi ,  faire  paffer  les  deux  chefs  b  b  ,  un  fur  chaque  épaule  ,  de 
manière  qu'ils  embraffent  le  col  d  ,  comme  on  voit  fig.  z.  ;  la  bande  rifque 
moins  par  ce  moyen  de  gliffer  fur  l'épaule  ,  &  en  les  attachant  à  la  nuque  ou 
au  -  devant  du  col ,  la  malade  eft  difpenfée  de  découvrir  le  dos ,  ce  qui  bleffe 
la  pudeur  de  quelques-unes  ,  ou  du  moins  eft  très-incommode  à  celles  qui 
font  déjà  foibles ,  et  peut  même  être  pernicieux  en  hyver,  en  expofant  au 
froid  cette  partie  nue. 

XII.   La  fronde  pour  les  mammelles. 

Fronde  Ayant  remarqué  les  inconvéniens  dont  je  viens  de  parler  ,  &  d'autres  encore 

pour  les  ^ans  ie  jDanclage  précédent,  pour  les  maladies  des  mammelles  que  j'ai  eu  très- 
fouvent  occaiion  de  traiter ,  oC  m  étant  outre  cela  apperçu  qu  il  n  eit  pas  trop 
propre  à  bien  recouvrir  un  cancer  ulcéré  qui  s'étendoit  jufqu'à.  Faiffelle  ,  j'ima- 
ginai qu'on  pourroit  peut-être  fe  fervir  plus  utilement  d'une  efpèce  de  fronde  7 
ou  bande  à  quatre  chefs;  8c  le  fuccès  a  parfaitement  répondu  à  mon  idée» 
Je  préparai  donc  une  fronde  longue  de  quatre  pieds ,  large  de  iix  ou  huit 
pouces  ,  Se  entière  à  fon  milieu  environ  de  la  longueur  d'un  pied  ;  on  appli- 
que cette  partie  entière  (  voye\  pi.  XXXVIII.  fig.  3.  a)  far  les  compreffes 
dont  eft  couverte  la  mammelle,  que  je  fuppofe  encore  ici  être  la  gauche  ; 
on  conduit  enfuite  les  deux  chefs  fupérieurs  b  b  fur  l'épaule  droite  ,  8c  les 
inférieurs  ce  fous  l'aiffelle  -gauche,  &.  de-là  fur  le  dos  jufqu'à  l'omoplate 
droite,  où  on  les  attache  les  uns  avec  les  autres  en  d  par  deux  nœuds.  J'ai 
ïrouvé  pîufieurs  fois   ce  bandage  beaucoup  plus  commode  que  le  précédent 
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en  ce  qu'il  affujettit  mieux  l'appareil  Se  fatigue  moins  la  malade  ;  celui 
d'Heliodore  ayant  de  plus  l'inconvénient  d'écorcher  la  peau  au-deffous  des 
mammelles  ,  ce  qui  incommode  fouvent  beaucoup  la  malade  :  on  finit  par 
fixer  la  bande  par  fon  milieu  a  avec  des  épingles  contre  la  compreffe ,  afin 
de'mieux  l'affurer.  Si  le  mal  eft  à  la  mammelle  droite  ,  il  eft  vifîble  qu'il  faut 
appliquer  ce  bandage  dans  un  fens  contraire  :  je  me  fuis  aufu  quelquefois  fervi 
avec  fuccès  d'une  ferviette  ,  ou  d'une  pièce  de  linge  affez  longue  ,  pliée  de  la 
même  manière  que  je  l'ai  propofé  ci-defïus  pour  les  yeux  ,  pi.  XXXVII.  fig.  1 1, 

XIII.   Le  fcapulaire  avec  la  ferviette. 

Le  bandage  que  les  François  appellent  la  ferviette  avec  le  fcapulaire  ,  eft  ta  ferv;ette 
d'un  ufage  fréquent  ôc  commode.  On  l'emploie  en  effet  prefque  toujours  dans  avec  le  fra- 
ies plaies ,  les  ulcères ,  les  fiftules  6c  la  paracentéfe  de  la  poitrine  ,  les  frac-  pu  aue' 
tures  du  fternum ,  des  côtes  ou  de  l'épine  du  dos ,  la  luxation  des  côtes  ,  8c 
autres  maladies  fembables  de  la  poitrine  &  du  dos.  Ce  bandage  eft  com- 
pofé  de  deux  pièces  ;  i°.  d'un  morceau  de  toile  femblable  à  une  ferviette  , 
long  d'une  aune  pour  les  adultes  ,  Se  d'une  aune  6c  demie  pour  ceux  qui  font 
d'une  taille  avantageufe ,  ou  qui  font  fort  gras ,  &  large  de  huit  ou  dix  doigts , 
plié  en  quatre  doubles ,  ou  même  en  fix  Se  en  huit  félon  le  cas.  Après  avoir 
placé  l'appareil  ,  on  applique  cette  bande  fur  la  partie  antérieure  de  la  poi- 
trine ,  fi  le  mal  eft  par- devant,  8c  fur  le  dos  s'il  eft  par-derrière  ,  &  on 
l'arrête  avec  des  épingles  ou  quelques  points  d'éguille  (vqy.pl.  III.  fig.  i.  B). 
Pour  empêcher  enfuite  que  ce  bandage  ,  qui  eft  la  ferviette ,  ne  vienne  à  tom- 
ber ,  ou  du  moins  ne  gliffe  avec  l'appareil ,  on  emploie  z°.  le  fcapulaire  , 
bande  longue  de  trois  pieds,  large  de  quatre  ou  fix  doigts  ,  fendue  en  long 
vers  le  milieu  ,  de  manière  qu'on  puiffe  paffer  la  tête  par  cette  fente  (  voy. 
pi.  II.  fig.  9.  ).  Ses  deux  extrémités  pendent ,  l'une  fur  la  poitrine ,  l'autre  fur 
le  dos ,  &.  on  les  y  arrête  avec  des  épingles  ou  quelques  points  d'éguille  ,  au 
circulaire  que  forme  la  ferviette  (  voy.  pi.  III.  fig.  1.  B  c  )  :  le  nom  de  fca- 
pulaire lui  vient  de  ce  qu'il  eft  principalement  foutenu  par  les  épaules  (fca- 
pulœ  ).  Quelques-uns  ,  au  lieu  de  fendre  le  fcapulaire  par  le  milieu  ,  le  fendent 
vers  l'une  des  deux  extrémités  jufqu'au-delà  du  milieu  -,  ils  appliquent  la  partie 
entière  fur  le  dos ,  embraffent  la  tête  &  le  col  entre  les  deux  chefs,  font  croi- 
fer  ceux-ci  fur  le  fternum  ,  comme  dans  la  fig.  4.  de  la  pi.  XXXVIII.  f.  ÔC 
en  arrêtent  les  extrémités  à  droite  &   à  gauche   contre  la  ferviette. 

SECTION     IV. 

Des   Bandages   pour   le  fternum  G*   les  cotes. 

XIV.   Du  quadriga ,  ou  cataphracla. 

Ans  les  fraftures  du  fternum,  après  avoir  fait  la  réduction    des   frag-  Lequadriga, 
mens    St  les  avoir  allures  avec  un  emplâtre  agglutinatif ,  ou  une  com- 
preffe trempée  dans  l'efprit  de  vin  ,  8c  des  écliffes  de   carton  fort   &  épais  , 
on  peut  appliquer  avec  fruit  la  ferviette  avec  le  fcapulaire  ;  ce  que  j'ai  déjà 
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dit  fur  les  bandages  de  la  poitrine,  fait  affez  fentir  fon  utilité  dans  ce  cas  • 
mais  les  Chirurgiens  lui  préfèrent  une  autre  efpèce  de  bandage  très-fort  qu'ils 
appellent  quadriga  ,  ou  cataphracta  ,  &  au  moyen  duquel  on  peut  ferrer  plus 
étroitement ,  fi  l'on  veut,  le  fternum  &  les  côtes.  On  le  fait  avec  une  bande 
de  lix  aunes  de  long  fur  trois  ou  quatre  doigts  de  large  ,  &  roulée  à  deux 
chefs  ;  voici  la  manière  de  l'appliquer  :  On  pofe  le  milieu  de  cette  bande  fous 
l'une  des  deux  aitlèlles,  par  exemple,  la  gauche,  pi.  XXXVIII.  fK  4.  a  ;  on 
fait  monter  les  deux  chefs  fur  l'épaule  ,  l'un  par-devant ,  l'autre  par-derrière  ■ 
on  les  y  croife  b ,  8c  on  les  conduit  obliquement ,  l'un  fur  la  poitrine  c  c 
l'autre  furie  dos ,  à  l'aifielle  oppofée  d  ;  on  les  porte  de  la  même  manière  5c 
on  les  croife  fur  l'épaule  droite  e  ,  &  on  les  fait  retourner  à  l'âiflellè  droite 
a ,  fçavoir  le  chef  antérieur  par  e  f ,  8c  le  poftérieur  par  le  dos.  Après  avoir 
fait  deux  circonvolutions  de  la  forte  ,  on  emploie  le  refte  de  la  bande  en  cir- 
culaires g,  ou  plutôt  en  doloires  très-près  l'un  de  l'autre,  en  defcendant  peu- 
à-peu  vers  le  bas  de  la  poitrine  ,  Se  en  les  croifant  toujours  à  droite  8c  à 
gauche  ,  8c  même  par-devant  6c  par-derrière  ,  comme  on  peut  le  voir  pî, 
XXXVII.  fig.  21.  dd  ,  afin  de  mieux  ferrer  le  fternum  ;  8c  l'on  continue  de" 
la  forte  jufqu'à  ce  que  le  fiége  du  mal  foit  entièrement  recouvert.  On  peut 
encore  employer  ce  bandage  après  l'amputation  d'une  mammelle  skirreufe  •  8c 
dans  ce  cas ,  on  doit  obferver  fcrupuleufement  de  bien  ferrer  la  plaie  Se  l'an- 
pareil ,  afin  d'arrêter  l'hémorragie  ;  ce  qu'on  obtiendra  bien  plus  sûrement  en- 
core en  croifant  les  circulaires  ou  les  doloires  fur  la  mammelle  coupée  8c  fin- 
ie dos. 

X  V.  Bandage  pour  les  côtes  &  l'épine  du  dos. 

Bandage         II  n'eft  pas  néceiTaire  de  rien  dire  ici  en  particulier  de  la  iuxation  &  de  la 

pouces  côtes  fracture  des  côtes  8c  de  l'épine  du  dos  ;  les  bandages  qu'on  y  applique     après 

dos.  "  avoir  réduit  les  os  &   les   avoir  afiurés  avec  des  compreftes  trempées  dans 

l'efprit  de  vin  Se  des  édifiés  de  carton  ,  font  précifément  les  mêmes  que  ceux 

que  j'ai  propofés  pour  le  fternum  ÔC  les  mammelles ,  §  XII.  6c  XIII  8c  mê 

me  XIV. 


CHAPITRE     V. 

Des   bandages  pour  le  bas -ventre    &  les  parties  naturelles. 
I.  Du  fcapulaire  avec  la  ferviette, 

Lefcapuhïre  T     A  ferviette  avec  le  fcapulaire ,  dont  j'ai  donné  la  defeription  fe£t.  III.  §. 

avec  la  fer-  J_j  XII.  (  voy.  pi.  III.  fig.  B  c  )  ,  eft  le  bandage  dont  on  fe  fert  communé- 
ment aujourd'hui  pour  les  plaies ,  la  gaftroraphie  ,  la  paracentéfe  ,  les  ulcères 
8c  les  fiftules  du  bas-ventre,  6c  pour  toutes  les  opérations  qu'on  y  fait;  mais 
on  voit  que  le  fcapulaire  doit  alors  être  plus  long  que  lorfqu'on  applique  ce 
bandage  à  la  poitrine. 

1 1.   Bandage  circulaire  du  ventre. 

Bandage  c!r« 

cuiaire  du         Les  Anciens  8c  quelques  Modernes  emploient ,  pour  diverfes  affections  du 

ventre. 
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bas-ventre  ,  une  bande  (impie  d'environ  quatre  ,  cinq  ,  ou  fix  aunes  de  long  fur 
quatre  doigts  de  large ,  8t  roulée  à  un  ou  à  deux  chefs.  Ils  commencent  par 
des  circulaires  à  la  partie  fupérieure  du  bas-ventre  ,  &.  continuent  par  des 
doloires  en  defcendant,  jufqu'à  ce  que  la  partie  6c  l'appareil  foiefit  bien  cou- 
verts ;  ils  arrêtent  les  extrémités  avec  des  épingles  ou  quelques  points  d'é- 
guille  ;  Se  pour  empêcher  le  bandage  de  glilîer,  ils  le  foutiennent  avec  le 
fcapulaire.  On  peut  auffi  très-bien  employer  pour  les  affections  du  bas  -  ven- 
tre ,  la  ferviette  avec  le  fcapulaire  ,  ou  une  efpèce  de  quadriga  ,  pi.  XXXVIII. 
fig.  4.  ,  avec  cette  différence  ,  qu'après  avoir  fait  les  tours  a  ,  b  ,  c  ,  d  ,  e  ,  f , 
les  tours  g  doivent  être  des  circulaires  ou  des  doloires  autour  du  bas  -  ven- 
tre ,  en  paffant  fur  la  partie  affectée  &  la  couvrant  exactement  ;  le  fca- 
pulaire eft  inutile  dans  ce  cas ,  puifque  les  circonvolutions  qu'on  fait  autour 
des  épaules  ôt  de  la  poitrine ,  font  le  même  office. 

III.  Bandage  unijfant  du  ventre. 

On  réunit  affez  heureufement  les  plaies  du  bas  -  ventre  ,  quand  elles  ne     Bandage 
font  pas  trop  considérables ,  fans  le  fecours  de  la  gaftroraphie ,  8c  par  le  mo-  P°a.[  les  . 
yen  du  feul  bandage  uniffant,  comme  je  l'ai  dit  ci-de(fus  en  parlant  des  plaies  tud'naie's'diî 
du  bas-ventre.  Ce  bandage   fe  fait  avec  une  bande  d'environ  quatre  ou  cinq  ventre, 
aunes  de  long   Se   de  quatre  doigts  de  large  :  on  fend  le  milieu  en  long  ,  de 
quatre  travers  de  doigt  ;  on  roule  la  bande  à  deux  chefs  (  voy.  pi.  V.  fig.  8.  ). 
Quant  à  la  manière  de  l'appliquer ,  on  la  concevra  aifément  ,   fi  je  ne  me 
trompe  ,  par  ce  que  j'ai  dit   ci-  defhis   (part.  III.   chap.  II.  §.  IV.  voy.  pi. 
XXXVII.  fig.  3.  )  fur  le  bandage  unifiant  du  front.   On  pofe  la  fente  fur  la 
plaie  ;  on  roule  un  des  chefs  autour  du  ventre  ;  on  vient  le  faire  palier  dans 
la  fente  ;  on  ferre  les  deux  chefs  pour  bien  rapprocher  les  lèvres  de  la  plaie  ; 
on  les  porte  ,  l'un  de  chaque  côté  ,  furie  dos  ou  les  lombes  ;  on  les  y  change  ; 
on  les  ramené  fur  la  plaie  ;   on   les  y  change  ,  6c   on  les  croife  de  nouveau 
pour  ferrer  davantage  la  plaie  ;  on  finit  par  des  circulaires  ou  des  doloires , 
ÔC  l'on  arrête  les  extrémités  de  la  bande  avec  des  épingles  ou  quelques  points 
d'éguille. 

IV.  Bandage  pour  Vexom.ph.ale. 

On  prend  une  ceinture  de  cuir,  ou  de  toile  de  coton  ,  garnie  d'un  écuf-  Bandage 
fon,  ou  rond,  comme  dans  la  pi.  XXIV.  fig.  6.  A,  ou  quarré,  comme  dans  la  5ei'ombîiicl8 
pi.  XXXVIII.  fig.  5.  A  ;  on  applique  cet  écuffon  fur  le  nombril,  après  avoir 
réduit  l'hernie;  on  entoure  le  ventre  avec  la  ceinture  BBpl.  XXIV.  fig.  6.,  cC 
on  l'arrête  avec  la  boucle  C  ,  ou  de  telle  autre  manière  que  l'on  voudra.  Pour 
empêcher  la  ceinture  B  B  ,  pi.  XXXVIII.  fig.  5.  de  tomber,  fur -tout  dans 
les  perfonnes  graffes  ,  on  la  foutient  par-devant  &C  par-derrière  par  un  fca- 
pulaire, qu'on  fait  avec  une  toile  bien  forte.  On  l'empêchera  auffi  de  monter, 
en  y  attachant  ,  fous  l'écuffon  ,  une  bande  de  linge  très-fort ,  ou  de  toile  de 
coton  fendue  en  deux  chefs  ,  que  l'on  fera  paffer  entre  les  cuiifes  fur  chaque 
fefle  ,  pour  venir  s'attacher  aux  aînés  contre  la  ceinture  en  B  B  ,  avec  des 
cordons  ou  autrement. 
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V.   Le   bandage  en  T ,  pour  Vanus  ,  le  fcrotum ,  le  périné  ,  le  vagin ,  &c. 

le  T  pour      On  fe  fert  utilement  du  bandage  d'Heliodore,  ou  en  T  (  voy,  pi.  IL  fig,  h 
l'anus,  le     gç   pje  XXXVIII.  fig.  io.  &  1 1 .  )  pour  les  fiftules  &  les  abfcès   de  l'anus, 
^Ja'nTleva- les  fraâures  de  l'os  facrum  ,  les  luxations  du  coccyx,  le  gonflement  des  hé- 
gin,  aïe.       morroïdes  ,    l'opération  de  la  taille  ,  les  plaies  ,  les  ulcères  &  les  autres  af- 
fections du  périné  ;  voici  la  manière  de  l'appliquer:  Après  avoir  panfé  la  par- 
tie avec  les  médicamens  Se  les  emplâtres  appropriés  8c  des  compreiïes  ,  on 
entoure  le  ventre  avec  la  pièce    tranfverfe  du  bandage  (  voy.  fig.  14.  a  a  )  , 
de  manière  que  la  pièce  perpendiculaire  ÔC  fendue  tombe  fur  l'os  facrum  b  , 
Se  vienne  palier  entre  les  cuifTes  d  d ,  d'où  on  renverfe  fes  chefs  fur  le  ventre 
à  droite  6c  à  gauche ,  8t  on  va  les  attacher  par  un  nœud  fur  les  aînés  avec 
la  pièce  tranfverfe.  Le  même  bandage  a  lieu  dans  les  tumeurs  des    aines  8c 
du  fcrotum  ,  l'inflammation  des  tefticules,  le  traitement  de  l'hydrocele  ,  du 
farcocele    6c  de  la  plupart   des  autres  affections  femblables   du  fcrotum  ,    & 
même  dans  celles  du  vagin  ,  telles  que  la  defeente ,  ôtc  mais  alors  on  appli- 
que la  pièce  tranfverfe  autour  du  ventre  (voy.  fig.  7.   8.  12.  a  a  ),   de  façon 
que  la  pièce  perpendiculaire  bb  (voy.  fig.  6 ,  7  ,  S  ,  9  ,  10  ,  1 1  ,  12.  )  tombe 
par-devant ,  8c  après  avoir  embrafle  l'appareil  qu'on  a  mis  fur  les  aînés  (  voy. 
fig.  7.  b  ,  ou  fur  le  fcrotum  ,  voy.  fig.   8.  &.  11.  bb)  ,  paffe  entre  les  cuilles 
par-derrière,   8c  remonte  vers  la  pièce  tranfverfe  ,  où  on  l'attache  fortement 
par  un  nœud  fur  le  dos ,  comme   dans  la  fig.  7  ,  à  côté  de  la  cuifîe  (  voy, 
fig.  8.  c),  ou  fur  le  ventre,  comme  dans  la  fig.  12.  ce  ;   on  peutfefervir  du 
fcapulaire  dans  la   plupart  de   ces  cas  ,  mais  fans  la  ferviette  ,  Se  on  l'arrête 
au  bandage  avec  des  épingles  ou  quelques  points  d'éguille  ,  afin  que  celui-ci 
foit  mieux  foutenu.  Remarquez  enfin  que  la  figure  du  bandage  en  T  doit  va- 
rier fuivant  les  circonftances  ;  car  celui  qui  eft  défigné  par  la  fig.  6.  eft  pro- 
pre pour  les  aînés  (  voy.  fig.  7.  )  ;  celui  de  la  fig.  9.  pour  le  fcrotum  ,  comme 
on  le  voit  fig.  8  ;  enfin  ceux  des  fig.  10.  &  n  ,  pour  les  affections  des  mam- 
melles ,  de  l'anus ,  du  fcrotum  8c  du  périné.  La  bande  fig.  13.  fert  principa- 
lement pour  les  tumeurs   du  fcrotum  ,   telles  que  l'hydrocele  8t  le  farcocele. 
Les  François  l'appellent  la  bourfe. 

VI.  Bandage  ^'Arnaud  pour  l'anus. 

Bandage  Feu  M.  Arnaud ,  fameux  Chirurgien  de  Paris ,  a  inventé  ,  pour  les  fiftules 
d'Arnaud  g^  jes  abfcès  de  l'anus  ,  une  efpèce  de  bandage  que  Garangeot  vante  beau- 
pourianus.  ^^  ^ .  en  vojcj  ja  defeription  :  On  applique  d'abord  un  fcapulaire  fem- 
blable  à  celui  de  la  pi.  III.  fig.  1.  c  ,  mais  un  peu  plus  long,  pour  qu'il  puifle 
defeendre  jufqu'à  l'hypogaftre ,  Se  la  ferviette  B  ,  de  la  manière  que  je  l'ai  ex- 
pliqué ci-deiîùs  (  chap.  IV.  fecl.  III.  §.  XII.)  ;  on  coud  enfuite  à  l'endroit. où 
le  fcapulaire  fe  joint  à  la  ferviette  fur  le  dos ,  par  exemple  ,  dans  l'inter- 
valle a  a  pi.  XXXVIII.  fig.  14.  trois  ou  quatre  rubans  de  fil  dont  on  verra 
bientôt  l'ufage.  On  prend  une  autre  bande  large  de  cinq  ou  fix  doigts  &  Ion- 


(a)  Opérât,  de  chirurg.  chap.  deVabfds  de  Vanus,  édit.  I.  pag.  401.  Dans  la  féconde  édi- 
tion il  ne  parle  pas  de  ion  inventeur. 

gue 
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gue  d'un  peu  plus  d'une  aune  ;  on  la  fend  fuivant  fa  longueur,  à  deux  palmes 
près ,  qui  doivent  refter  entières  ,  comme  la  partie  b  dans  la  même  figure. 
On  coud  auffi  à  l'extrémité  c  c  de  cette  bande ,  trois  ou  quatre  rubans  de 
fil,  qui  doivent  être  noués  avec  ceux  qu'on  a  confus  à  la  ferviette  a  a  ;  par 
ce  moyen,  on  peut,  fuivant  Garangeot ,  renouveller  autant  qu'on  veut  le  ban- 
dage fans  fatiguer  &  fans  incommoder  le  malade  (a).  Après  avoir  appliqué 
fur  la  fiftule  les  médicamens  appropriés ,  avec  les  tentes ,  la  charpie  &  les 
comprennes  ,  on  joint  enfemble  les  deux  rubans  des  deux  bandes  ,  fur  le  dos  , 
en  les  nouant  en  a  a  &c  c  c  ;  on  pafie  enfuite  entre  les  cuiiîès  les  deux 
chefs  dd  de  la  bande  en  partant  fur  l'anus  ,  &  on  les  renverfe  fur  le  ventre 
pour  les  arrêter  fur  les  aînés  à  la  ferviette  ,  l'un  à  droite  ,  l'autre  à  gauche. 
Si  après  l'opération  l'hémorragie  étoit  confîdérable  ,  comme  il  arrive  quel- 
quefois ,  on  placera  à  côté  du  malade  ,  un  aide  qui  comprime  fortement  la 
partie  avec  la  main  pendant  une  ou  deux  heures.  Le  principal  avantage  de 
ce  bandage  ,  fuivant  Garangeot ,  c'eft  qu'il  embraffe  exactement  &  comprime 
fortement  l'appareil  ,  parce  qu'on  peut  le  ferrer  étroitement  en  l'attachant  au 
fcapulaire,  qui  a  un  point  fixe  fur  les  épaules.  Mais  ,  fuivant  la  defcription 
qu'en  donne  cet  Auteur,  il  ne  fçauroit  produire  cet  effet;  je  fuis  même  per- 
fuadé  que  le  T  ordinaire  eft  auffi  propre  ,  s'il  ne  l'eft  même  davantage  ,  à 
remplir  les  mêmes  indications  ,  pourvu  qu'on  l'attache  au  fcapulaire ,  com- 
me dans  la  fig.  1 1  ,  Se  qu'il  foit  fait  avec  de  la  bonne  toile  ,  fur-tout  fi  l'on 
emploie  pour  tout  le  bandage  ,  ou  du  moins  pour  la  ferviette ,  de  groïîè  toile 
de  coton  ,  Se  qu'on  ferre  bien  les  chefs. 

V 1 1.  Bandage  noué  du  périnê  pour  arrêter  l'hémorragie  après  l'opération  de  la. 

fiftule  à  Vanus ,  ou  de  la  taille. 

Peu  de  Chirurgiens  fe  font  occupés  du  foin  d'arrêter  l'hémorragie  par  le  n(^f^ag!  ■ 
moyen  du  bandage  ,  après  l'opération  de  la  fiftule  à  l'anus ,  ou  de  la  taille  ;  né. 
Se  l'on  ne  trouve  prefque  rien  là-defTus  dans  les  livres  (b).  Il  y  a  cependant 
des  exemples  de  morts  caufées  par  cette  hémorragie.  Je  me  fuis  donc  ap- 
pliqué à  imaginer  un  bandage  plus  propre  que  ceux  qu'on  a  décrits  jufqu'à 
préfent  à  remplir  cette  indication  ;  ÔC  je  propofe  le  fuivant  comme  préférable 
à  tous  les  autres.  Prenez  une  bande  longue  de  huit  ou  dix  aunes ,  ou  tout 
au  moins  de  fix  ,  large  de  trois  doigts  &  roulée  à  deux  chefs.  Après  avoir 
bien  tamponé  la  plaie  avec  de  la  charpie  brute  trempée  dans  l'alchool  ,  &C 
l'avoir  couverte  de  fortes  comprefTes ,  ainfi  qu'on  le  pratique  ordinairement 


(a)  Garangeot  ne  défigne  point  l'ufage  des  chefs  inférieurs  de  cette  bande.  Il  n'eft  pas 
douteux  cependant  qu'on  ne  doive  les  arrêter  de  part  &  d'autre  fur  les  aînés  à  la  fer- 
viette ,  comme  dans  l'ufage  ordinaire  du  bandage  en  T.  Sans  cela  on  ne  voit  pas  l'u- 
tilité des  rubans. 

(J)  Quelques-uns  ont  preferit  ,  à  la  vérité  ,  de  lier  pour  cet  effet  l'artère  coupée  avec 
une  éguille  courbe,  comme  je  l'ai  dit  ci-deiïus  en  traitant  de  la  lithotomie  ;  mais  cette 
artère  eft  quelquefois  fi  profonde  ,  qu'on  ne  peut  la  découvrir ,  ou  du  moins  y  porter  les 
mains  pour  la  lier.  On  peut  alors ,  il  eft  vrai ,  comprimer  l'artère  au  moyen  d'une  petite 
compreffe  trempée  dans  une  liqueur  ftiptique  ;  mais  fi  cela  ne  fuffifoit  pas ,  il  faudroit  avoir 
recours  au  bandage. 

Tom.lL  Gggg 
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dans  les  grandes  hémorragies ,  appliquez  le  milieu  de  la  bande  fur  le  périné  ; 
conduifez  le  chef  antérieur  fur  l'aîne  gauche  (voy.  pi.  XXXVIII.  fig.  15.)  d'à 
&  b  jufqu'à  l'os  des  îles  c  ,  Se  faites  monter  le  chef  poftérieur  au  même 
endroit ,  en  partant  fur  les  feiles  ;  ferrez  fortement  Se  croifez  les  deux  chefs , 
&  menez  l'antérieur  tranfverfalement  fur  le  ventre  d  ,  &  le  pollérieur  fur  l'os 
des  îles  gauche  e  ,  en  partant  fur  le  dos  ou  les  lombes  5  croifez  de  nouveau 
&  faites  defcendre  le  chef  antérieur  par  l'aîne  droite  f ,  8c  le  poftérieur  par 
ia  ferte  gauche  au  périné ,  où  vous  les  croiferez  encore  en  formant  une  efpèce 
de  nœud  femblable  à  ceux  que  l'on  fait  au  bandage  noué  pour  l'ouverture 
de  l'artère  temporale  (  voy.  pi.  XXXVII.  fig.  7.  c  )  ,  8t  ferrant  étroitement  ;' 
montez  enfuite  par  Faîne  6C  la  ferte  gauche  vers  le  tour  a  b  c  ,  &  répétez  les 
mêmes  circonvolutions  de  la  manière  que  je  viens  de  le  dire  ,  en  formant  tou- 
jours le  même  nœud  ,  fur  le  périné  après  l'opération  de  la  taille  ,  8c  fur  l'anus 
après  celle  de  la  fiftule  ,  toutes  les  fois  que  les  chefs  fe  rencontrent  entre  les 
fefles ,  Se  continuez  de  la  forte  jufqu'à  la  fin  de  la  bande.  Ce  bandage  exerce 
une  forte  comprertion  Se  allure  très-bien  l'appareil.  On  peut  l'appeller  à  jufte 
titre  ,  bandage  noué  du  périné.  Si  on  a  befoin  d'une  preiïion  encore  plus  forte  „ 
après  qu'on  a  fait  la  première  circonvolution  autour  des  os  des  îles  8c  des  aî- 
nés ,  comme  je  l'ai  dit ,  &  avoir  formé  le  premier  nœud  entre  les  cuiiTes  , 
on  porte  obliquement  le  chef  antérieur  de  la  bande,  de  l'aîne  gauche  a,  à  l'é- 
paule droite  h ,  en  partant  par-devant ,  fuivant  la  direction  des  points  qu'on 
voit  dans  la  figure ,  &  le  poftérieur  à  la  même  épaule  en  partant  par  le  dos  ; 
on  les  y  croife  Se  on  les  ramené  au  périné  par  la  même  route  ,  où  on  les 
croife  derechef  en  formant  un  nœud  ,  &  on  les  fait  monter  de  part  &C  d'autre 
à  l'épaule  gauche  fuivant  la  direction  g  d  i ,  marquée  aufti  par  des  points  ;  là 
on  les  change  &C  on  les  ramené  par  la  même  route  au  périné,  où  l'on  forme 
un  autre  nœud  pour  arrêter  plus  sûrement  l'hémorragie  :  on  emploie  enfin 
le  refte  de  la  bande  en  circonvolutions  autour  des  os  des  îles  feulement,  telles 
que  je  les  ai  décrites  tantôt  ,  &C  on  l'arrête  à  fon  extrémité  ;  mais  fuivant 
cette  dernière  façon  ,  elle  doit  avoir  huit  aunes  de  longueur  ,  &  même 
neuf  ou  dix  fuivant  la  taille  du  fujet ,  parce  que  les  tours  font  plus  grands. 

VIII.    Spica  inguinal  fimple. 

Sp'ica  de  l'aï-  ^n  *"e  ^°ert  ^'un  bandage  particulier,  connu  fous  le  nom  de  bandage  in- 
ns.fimpie,  guinal,  ou  fpica  de  l'aîne  ,  après  l'opération  de  l'hernie  inguinale  ou  du  bu- 
bonocele  avec  étranglement ,  pour  la  luxation  du  fémur ,  la  fracture  de  fon 
col  &  celle  de  l'os  des  îles.  On  peut  le  faire  de  pîufieurs  manières ,  ainfi  que 
le  fpica  pour  l'épaule,  8c  premièrement  avec  une  bande  à  un  feul  chef  ou  à 
deux.  Si  on  emploie  une  bande  à  un  chef,  elle  doit  avoir  quatre  aunes  de 
long  fur  trois  doigts  de  large  :  on  commence  le  bandage  fur  l'os  des  îles  du 
côté  fain  (voy.  pi.  XXXVIII.  fig.  16.  a)  ;  on  mené  enfuite  la  bande  en  tra- 
vers fur  le  ventre  b  b  &C  la  hanche  c  ;  on  parte  par-deflùs  la  ferte  entre  les 
cuiffes  d,  &  on  vient  de  derrière  en  devant  couvrir  la  comprerte  qu'on  a  mife 
fur  l'aîne  ;  on  la  conduit  enfuite  fur  la  hanche  c  ;  on  la  fait  croifer  avec 
le  premier  tour  a  ôc  on  la  ramené  par  le  dos  au  point  où  l'on  a  commencé  5 
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on  y  ferre  fortement  le  premier  bout  de  la  bande ,  &  on  répète  les  mêmes 
circonvolutions  autant  que  la  longueur  de  la  bande  le  permet.  Quelques- 
uns  ,  après  avoir  fait  trois  tours ,  emploient  le  relie  de  la  bande  en  un  cir- 
culaire autour  du  ventre  ,  pour  les  mieux  affujettir  ;  on  finit  par  bien  arrêter 
le  bandage  avec  des  épingles ,  fur  la  partie  affeâée  &  aux  environs ,  pour 
empêcher  qu'il  ne  gliffe.  Si  l'on  avoit  fait  l'opération  au  fcrotum,  auffi  pour 
une  hernie  étranglée ,  on  commenceroit  également  par  les  trois  tours  dont 
j'ai  parlé  ;  on  arrêteroit  enfuite  la  bande  avec  une  épingle  fur  l'aîne  gauche  ; 
on  la  conduirait  fous  le  fcrotum  f  à  l'aîne  droite  g ,  &C  on  la  fixerait  encore 
avec  une  épingle  à  la  bande  h  ;  puis  revenant  du  point  h,  on  repafferoit  fous 
le  fcrotum  f ,  pour  retourner  à  l'aîne  gauche  d  e  ,  &  on  l'y  arrêteroit  par 
une  autre  épingle.  On  répéterait  ainfi  piufieurs  fois  ces  tours  ,  en  paffant 
toujours  fous  le  reftum ,  pour  bien  embraffer  les  compreffes  ôc  le  refte  de 
l'appareil ,  6c  on  fixera  les  bouts  de  la  bande  avec  des  épingles. 

I X.  Spica  inguinal  Jïmple   a   deux  chefs. 

On  peut  auffi  fe   fervir  commodément  pour    le  même    bandage  ,  d'une    Seconde  h- 
bande  à  deux  chefs.  Elle  doit  avoir  trois   doigts  de  large  ,  comme  pour  le  çon" 
bandage  précédent ,  mais  cinq  aunes  de  longueur.  On  peut  commencer  comme 
dans  l'autre  ,  8c  appliquer  le  milieu  de  la  bande  fur  la  hanche  du  côté  fain 
a  fig.    16  ;  on  mené  enfuite  les    deux   chefs    autour    du   ventre    à  l'autre 
hanche  c ,  où   on    les    change    pour  venir   au  périné  d  ,  où  on    les  change 
encore  pour  remonter  à  la  hanche  c  ,  8c  de- là  à  l'autre  hanche  a  ,  ce  que 
l'on  continue  jufqu'à  la   fin  de  la  bande.  Avant  de    finir  cependant ,  il  fera 
bon,  fur- tout  dans    la  luxation  du  fémur  ou  la  fraèture  de   fon   col  ,  de 
faire  quelques  circulaires  autour  de  la  partie  fupérieure  de   cet  os  ,  afin   de 
mieux  l'affermir.  On  peut  auffi  commencer  par  appliquer  le  fpica  à  deux  chefs      Tf.f, 
fur  le  périné  d ,  &  porter  enfuite  obliquement  les  chefs  fur  la  hanche  c  ,  façon, 
d'où    on   les    mené,   l'un  par-  devant  ,  l'autre  par  -  derrière  ,  à  l'autre  han- 
che a  ,     continuant  ces  circonvolutions  jufqu'à  la    fin    de  la   bande ,   qu'on 
arrête    à  l'ordinaire    avec     des    épingles  ,  ou    quelques   points  d'éguille. 

X.  Spica  inguinal  double. 

Lorfque  les  deux  aînés  font  affectées ,  on  peut  fe  fervir  du  bandage  que  je 
viens  de  décrire  §.  IX.  n°.  III  ;  les  Chirurgiens  l'appellent  alors  inguinal  double. 
double  ,  6c  il  doit  aller  d'une  aîné  à  l'autre.  On  peut  auffi  le  faire  d'une 
autre  façon  ,  en  employant  une  bande  de  fix  aunes  de  long  fur  deux  ou 
trois  doigts  de  large  &C  roulée  à  deux  chefs  ;  on  commence  ordinairement 
par  le  dos  ou  les  lombes,  où  l'on  applique  le  milieu  de  la  bande  ;  on  conduit 
enfuite  les  deux  chefs  autour  du  ventre,  St  on  les  fait  rencontrer  par-devant. 
Là  on  les  change  ;  on  les  porte  autour  des  feffes  ,  &C  on  les  fait  revenir  par- 
devant  fur  les  aînés  ;  on  embrafie  Se  on  ferre  bien  l'appareil  ;  puis  montant 
de  part  &C  d'autre  fur  les  hanches,  on  retourne  au  point  où  l'on  a  com- 
mencé. Là  on  les  croife  ,  on  les  fait  defeendre  par-devant  furies  aînés,  on 
les  porte  de  nouveau  fur  le  ventre  par  les  hanches ,  &C  l'on  continue  piufieurs 
fois  la  même  circonvolution ,  ôt  on  a  foin  d'arrêter  la  bande  à  l'endroit  où 

Gggg    ij 
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Autre  façon,  elle  finit.  On  peut  encore  faire  les  circonvolutions  dans  le  même  fens  que  pour 
le  bandage  que  j'ai  décrit  §.  VII  ;  mais  on  ne  fait  point  de  nœuds  entre  les 
cuiffes.  Alors  on  applique  le  milieu  de  la  bande  (  voy.  pi.  XXXVIII.  fig.  15.  a  ) 
entre  les  cuiffes  fur  le  périné  ;  on  fait  monter  de  part  5c  d'autre  les  chefs  fur 
la  hanche  par  b  c  ;  on  les  y  change  ,  ôc  on  les  mené  à  l'autre  hanche  e  , 
l'un  par  le  ventre  ,  l'autre  par  le  dos  ,  puis  à  l'autre  aîné  fg  ,  &  de-là  au 
périné.  Là  on  les  change  de  nouveau  ,  ÔC  on  les  porte  encore  fucceflîvement , 
fuivant  la  même  direction  g  f ,  à  la  hanche  e  ,  puis  à  la  hanche  c,  à  l'aîne  gau- 
che b ,  8c  enfin  au  périné  où  l'on  a  commencé  :  on  répète  les  mêmes  tours 
jufqu'à  la  fin  de  la  bande ,  8c  on  l'arrête  exactement.  On  fe  fert  avec  fuccès  de 
ce  bandage  dans  la  luxation  de  l'une  Se  l'autre  cuiffe  ou  la  fracture  de  leur 
col ,  Se  après  l'opération  du  bubonocele  des  deux  côtés. 

X  I.  Bandage  pour  les  bubons. 

our3"03^  -       *"e  bandage  Ie  P^us  propre  pour  les  bubons    Se  pour  les  autres    tumeurs 
tons.  de  l'aine  ,  eft  le  T  (  voy.  ci-deffus    §.  V.  )  ,  ou  celui   qui  eft  repréfenté  pi. 

XXXVIII.  fig.  6  ,  Se  qu'on  applique  à. peu-près  de  la  même  façon  que  le  T  ; 
mais  comme  l'un  de  les  chefs  tranfverfes  a  a  eft  fort  court  ,  on  les  roule 
autour  du  ventre  de  manière  qu'ils  viennent  fe  rencontrer  fur  le  côté  ,  où  on 
noue  les  deux  bouts,  voy.  fig.  7.  c.  afin  que  le  malade  puiffe  lui-même  nouer 
Se  dénouer  le  bandage  à  fon  gré.  La  pièce  la  plus  longue  b  defeend  par  l'aine 
entre  les  cuiffes,  d'où  on  la  renverfe  fur  la  feffe  pour  aller  l'attacher  par  un 
nœud  à  la  pièce  tranfverfe.  J'ai  repréfenté  dans  la  pi.  XXXVIII  ce  bandage 
tel  qu'on  l'applique  fur  l'aîne  gauche  feulement  ;  lorfqu'il  eft  queftion  de 
l'appliquer  fur  la  droite,  il  n'y  a  qu'à  le  retourner  :  les  circonvolutions  font 
d'ailleurs  les  mêmes  fur  le  côté  droit  que  fur  le  gauche.  S'il  y  a  un  bubon  à 
chaque  aîné ,  on  attache  à  la  partie  tranfverfe  ,  deux  pièces  perpendiculaires  ; 

XII.  Bandages  pour  le  fcroîum. 

Bandages  On  fe  fert  auffi  très-fouvent  des  bandages  pour  le  ferotum.  Us  ont  lieu  non- 
pour  le  kro-  feulement  dans  l'inflammation  ÔC  les  tumeurs  des  tefticules  ,  pour  contenir 
tum'  les  cataplafmes  qu'on  y  applique  ,  mais   encore  dans  la    plupart  des  hernies  ; 

l'ufage  bien  entendu  du  bandage  étant  même  dans  ce  cas  là  le  principal 
moyen  de  guèrifon.  Les  Chirurgiens  employent  pour  le  ferotum  trois  fortes 
de  bandages  ;  i°.  le  plus  commode  eft  le  bandage  en  T  (  voy.  ci-deffus  §.  V.  )  ; 
mais  alors  la  partie  fupérieure  de  la  pièce  perpendiculaire  doit  avoir  deux 
palmes  de  large  ,  Se  une  ouverture  pour  donner  paffage  à  la  verge  (  voy.  pi. 
XXXVIII.  fig.  0.  c  )  ,  5c  fon  extrémité  ,  à  la  diftance  d'environ  deux  palmes  de 
la  pièce  tranfverfe  ,  doit  être  fendue  en  deux  chefs  bb.  Après  avoir  entouré 
le  ventre  avec  la  pièce  tranfverfe  ,  Se  avoir  fait  palier  la  verge  dans  l'ouver- 
ture c  ,  on  croife  les  deux  chefs  b  b,  en  appliquant  la  partie  entière  de  la  bande 
fur  l'appareil  qui  couvre  le  ferotum  ;  on  renverfe  les  chefs  b  b  fur  les  feffes  , 
en  paffant  entre  les  cuiffes ,  8c  on  va  les  nouer  avec  la  pièce  tranfverfe  ,  voy. 
fig.  8.  c.  2°.  On  fe  fert  auffi  quelquefois  d'une  efpèce  de  fronde  à  quatre 
chefs  ,  longue  d'une  aune ,  large  de  fix  doigts  ,  Se  fendue  à  chaque  extrémité 
jufqu'au  milieu  ,  à  deux  travers  de  main  près.  On  applique  la  partie  entière 
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de  la  bande  fur  l'appareil  qui  couvre  le  fcrotum ,  de  manière  que  deux  chefs 
regardent  en  haut  St  deux  en  bas  ;  on  fait  paffer  la  verge  entre  les  deux 
chefs  fupérieurs  ,  puis  on  les  conduit  autour  du  ventre  Se  on  va  les  nouer 
fur  les  lombes.  On  croife  les  deux  chefs  inférieurs  fur  le  périné  ;  on  les  ren- 
verfe  fur  les  feues ,  puis  on  les  mené  par-devant,  ÔC  on  fixe  le  droit  fur  faîne 
gauche,  &  le  gauche  fur  l'aine  droite.  3 °.  Enfin  ,  quelques  Chirurgiens  fe 
fervent  encore  d'un  bandage  fait  en  forme  de  bourfe ,  &  qui  en  porte  en 
effet  le  nom  chez  les  François ,  dont  j'ai  parlé  §.  V.  On  le  fait  avec  de  la 
toile  aflez  forte  ;  on  y  attache  les  bandes  convenables  ,  6c  on  y  fait  plusieurs 
trous  dans  lefquels  on  fait  palfer  Se  on  attache  des  cordons  pour  le  foutenir 
(  voy.  pi.  XXXVIII.  fig.  13.  )  ;  A  A  eft  la  bourfe  dans  laquelle  on  fait  entrer  le 
fcrotum  ;  B  B  eft  une  bande  qu'on  attache  autour  du  corps  ,  &  dont  on 
noue  l'extrémité  a  avec  les  cordons  b  •  la  verge  paife  dans  le  trou  c  ;  on 
conduit  enfuite  les  chefs  inférieurs  d  d  de  la  bande  ,  entre  les  cuiifes  ;  on  lès 
renverfefur  les  feffes  pour  les  porter  au  haut  des  hanches  ou  aux  aines  ,  où 
on  les  attache  à  la  partie  fupérieure  BB  de  la  bande  ,  par  le  moyen  des 
cordons  E  E  qu'on  fait  entrer  dans  les  petits  trous  d  d.  On  donne  à  ce  ban- 
dage le  nom  de  fufpenfoire. 

XIII.   Bandages   &  brayers  pour   les  hernies. 

Voyez  ce  que  j'en  ai  dit ,  féconde  partie  ,  8t  l'explication  des  pi.  XXV- 
&  XXVI. 

XIV.  Petit  bandage  pour  le  pénis. 

Le  petit  bandage  qu'on  applique  furie  pénis,  dans  les  plaies  ,  les  abfcès ,  Petit  banda- 
la  faignée  ,  le  phimofis ,  ôt  les  autres  maladies  de  cette  partie ,  fe  fait  avec  une  pçnfs°ur  Ie 
bande  d'une  demie  aune  de  long  fur  un  travers  de  pouce  de  large  ;  on  fait 
à  une  de  fes  extrémités  une  ouverture  dun  pouce  ,  6c  on  fend  l'autre  de  la  lon- 
gueur d'environ  deux  palmes  (  voy.  pi.  II.  fig.  e  ).  Pour  l'appliquer ,  on  paffe 
les  deux  chefs  de  la  partie  qui  eft  fendue  dans  l'ouverture  oblongue  de  l'autre  , 
ce  qui  forme  une  efpèce  de  fronde,  dans  laquelle  on  fait  entrer  le  pénis  8c 
l'appareil  qu'on  y  a  mis  ;  on  fait  enfuite  plufieurs  tours  de  bande  autour 
du  pénis  en  ferrant  un  peu  ;  &  après  qu'on  a  couvert  exactement  l'appareil , 
on  renverfe  un  des  chefs  &  on  le  noue  avec  l'autre.  S'il  y  a  un  abfcès  ,  un 
ulcère  ou  une  plaie  au  gland  ou  au  prépuce  ,  il  faut,  avant  d'appliquer  ce 
bandage ,  couvrir  ces  parties  avec  un  emplâtre  St  une  comprenne  en  croix  de 
malthe ,  allez  grands  pour  les  embraffer  ,  8c  percés  d'un  trou  pour  donner 
pafTage  à  l'urine.  Enfin ,  dans  le  cas  de  tenfion  ou  d'inflammation  confi- 
dérable  à  la  verge ,  qui  accompagnent  fouvent  le  priapifme  ,  le  paraphimofis 
5c  la  gonorrhée ,  on  peut  fe  fervir  d'une  efpèce  de  fac  de  linge  oblong  ,  dans 
lequel  on  fait  entrer  le  pénis  ,  &  qu'on  attache  enfuite  fur  le  ventre  ou  fur 
les  aines  avec  des  cordons. 
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CHAPITRE     VI. 

Des    bandages    pour     les     bras. 

I.  Bandage  pour    la  fracture   de    l'humérus. 

Bandage     T'Ai  décrit  jufqu'ici  les  bandages  de  la   tête,  du  col  ÔC  du  tronc  ;  il  me 
tu"'  d*  rhCI  V  re^e  ^  tran:er  de  ceux  des  extrémités  ,   tant   fupérieure   qu'inférieure:  je 
meruî.       "  commencerai  par  celui  qu'on  emploie  pour  la  fradture   de   l'humérus.  Après 
qu'on  a  fait  la  réduction  de    la   manière  que  je  l'ai   enfeigné  dans  le   livre 
des  fractures,  on  applique  d'abord  fur  la  partie  ,  une  pièce  de  linge  fendue  à 
quatre  chefs,  avec  laquelle  on  entoure  la  fracture,  enforte  que  les  chefs  mon- 
tent les  uns  fur  les  autres  Se  embraffent  bien  la  partie  (  voy.  pi.  IL  fig.  16.  )  ; 
on  prend  enfuite   une  bande  de  fix  aunes  de  long  fur  trois  travers  de  doigt 
de  large  roulée  à  un  chef,  &  on  commence  le  bandage  par  trois  circulaires 
bien  ferrés  fur  la  fracture.  On  continue  les  circonvolutions  en   montant  par 
des  doloires  fur  l'épaule  ;  on  fait   une  autre  circonvolution  autour  de  la  poi- 
trine ,   en  parlant  fous  l'aiffelle  du    côté  fain  ,  ôt  l'on   revient  fur  l'épaule  du 
côté  de  la  fracture  ,  pour  defcendre  par  de  nouveaux    doloires  fur   la  partie 
fracturée  ,  autour  de  laquelle  on  fait  encore  trois  circulaires.  Il  efl  bon  d'hu- 
mecter la  bande  avec  du  vin  ,   de  l'eau-de-vie  ou   de  l'oxycrat   chauds  ,  pour 
qu'elle  affure  mieux  l'appareil  :  on  continue   les  doloires  jufqu'à  la  partie  in- 
férieure   de  l'humérus,   Se   même  jufqu'au-deflbus  du  coude ,  obfervant   de  le 
tenir  fléchi ,  St  de  ne  point  paffer  fur  l'olecrâne  ,  afin  de  lui  conferver  la  liberté 
de  fes  mouvemens  &  de  rendre  le  bandage  plus  ferme.  On  applique  enfuite 
fur  la  fracture ,  le   long  du  bras ,  quatre  comprennes  longues  de   fix  ou  huit 
doigts  8c  larges  de  deux  pour  les  enfans ,  &  de  trois  pour  les  adultes ,  à  égale 
diftance  l'une  de   l'autre ,  après  les  avoir  auffî  trempées  dans  le  vin  ,    l'eau^ 
de-vie  ou  l'oxycrat  chauds  ;  6ç  on  les  contient  en  faifant  monter  la  bande 
par-deffus  ,  &.   décrivant  de  nouveaux  doloires    depuis  le  coude   jufqu'à   l'é- 
paule ,  de  la  manière  que  je  l'ai  déjà  dit ,  &  trois  circulaires  fur  la  fracture, 
chemin  faifant.  Si  les  compreffes  étant  bien  recouvertes  ,  la  bande  n'eft  pas 
finie  ,  on  emploie    ce  qui  refte    en  defcendant  fur  le  bras  par   des  doloires 
plus  éloignés ,  pour  affurer  d'autant  mieux   les  premières   circonvolutions,  & 
l'on  fixe  l'extrémité  de  la  bande  avec  une  épingle.  Enfin   on  applique  fur  la 
partie  fracturée  ,  dans  le  même  fens  que  les  compreffes  précédentes  (  voy.    pi. 
XXXVIII..  fig.  17.  a  a  a  )  ,  trois  ou  quatre   attelles   faites    d'un  bois  mince, 
de  fer  blanc  ,  de  leton,  Se  plus  communément  aujourd'hui ,  d'un  carton  fort , 
épais  Se  compact;  elles  doivent  avoir  une  palme   de  long  fur  deux,  trois  om 
quatre  doigts  de  large,  &  on  les  attache  avec  trois  rubans  d'environ  deux  pieds 
de  long,  dont  un  au  milieu  6c  les  autres  à  chaque  extrémité  (a) ,  en  obfervant 

(a)  Il  y  a  des  Chirurgiens  qui  ,  à  l'exemple  de  M.  Petit  ,  mal.  des  os ,  tom.  II.  pag. 
34  ,  rejettent  les  attelles  dans  les  fractures  ,  &  croient  pouvoir  obtenir  le  même  effet  avec 
les  feules  compreffes  :  je  penfe  auflï  que  celles  -  ci  peuvent  fuffire  dans  bien  des  cas  ; 
cependant  la  plupart   des  Chirurgiens  emploient  les  attelles ,  pour  plus  grande  fureté. 
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de  faire  les  nœuds  furie  côté  externe  du  bras,  afin  de  pouvoir  les  ferrer  ou 
les  relâcher  plus  commodément  s'il  en  eft  befoin  ;  voy.  pi.  XXXVIII.  fig. 
17.  bb  b. 

Le  bandage  étant  ainfi  appliqué,  on  met  le  bras  en  écharpe  (a),  en  le  fié-  Ce  qu'on  fait 
chiffant  de  manière  que  la  main  réponde  au  creux  de  l'eftomac.  Si  la  fracture  catioVdiï1'1'" 
eft  oblique ,  on  fera  l'écharpe  un  peu  plus  longue ,  afin  que  le  poids  même  bandage. 
du  bras  empêche  le  fragment  fupérieur  de  monter  trop  fur  l'inférieur  ;  mais 
fi  elle  eft  tranfverfe  ,  l'écharpe  doit  être  plus  courte.  On  la  fait  avec  une 
ferviette  fine  ,  ou ,  pour  les  riches ,  avec  un  quarré  de  taffetas  noir  ,  plies  d'une 
manière  particulière  ;  on  la  pofe  par  le  milieu  fur  le  coude ,  8t  tenant  le  bras 
fléchi  c  c  c  c  ,  on  l'embraiTe  avec  le  corps  de  l'écharpe  ;  on  porte  fes  deux 
extrémités  autour  du  col  ,  Se  on  va  les  nouer  fur  l'épaule  faine  en  d.  Au  lieu 
d'une  feule  bande  ,  quelques  Chirurgiens  en  emploient  trois  ,  chacune  de 
deux  aunes  de  long ,  ou  qui  ont ,  la  première  ,  une  aune  6c  demie  ,  la  fé- 
conde deux,  8c  la  troifième  deux  8c  demie.  Ils  font  les  doloires  afcendans 
avec  la  première,  les  defcendans  avec  la  féconde,  6c  ils  emploient  la  troifième 
en  circonvolutions  autour  des  comprefies  &  de  toute  la  partie  frafturée  :  cette 
méthode  me  paroi*  également  bonne.  D'autres  appliquent  les  attelles  immé- 
diatement fur  les  compreifes  ,  Se  les  arrêtent  avec  le  reitant  de  la  bande 
dans  la  première  méthode  ,  6c  avec  la  troifième  dans  l'autre  ;  mais  cela  eft 
affez  indifférent.  Je  dois  avertir  enfin  qu'il  ne  faut  jamais  lever  le  premier  ap- 
pareil ,  à  moins  qu'on  n'y  foit  forcé  par  quelque  fymptôme  extraordinaire  , 
avant  le  quatrième  ou  cinquième  jour  ;  on  ne  levé  le  fécond  que  huit  jours 
après  ,  &  on  laiife  le  troifième  &  le  quatrième  ,  chacun  pendant  douze  ou 
quatorze  jours  ,  afin  de  donner  au  cal  le  tems  de  fe  bien  affermir  ,  l'ex- 
périence prouvant  qu'il  faut  environ  quarante  jours  pour  cela  dans  ces  fortes 
de  fractures. 

'  Au  troifième  panfement,  il  eft  à  propos  de  fléchir  à  plufieurs  reprifes  Far-  Comment 
ticulation  du  coude  ,  pour  empêcher  qu'elle  ne  fe  roidiffe  8c  ne  s'ankylofe.  J^cLiofc.' 
Si  l'ankylofe  exiftoit  déjà  ,  on  y  remédieroit  par  des  fomentations ,  des  lini- 
mens  Se  des  bains  émolliens ,  par  des  exténuons  Se  des  flexions  du  bras  alter- 
natives Se  répétées,  St  fi  le  cal  étoit  déjà  affez  ferme,  en  faifant  porter  chaque 
jour  au  malade  quelque  chofe  de  pefant  dans  la  main  du  même  côté.  Il  fe 
trouvera  très-bien  auffi  de  mettre  le  bras  dans  le  ventre  d'un  animal  nouvelle-^ 
ment  égorgé;  la  vapeur  chaude  ,  douce  ,  émolliente  &  réfolutive  qu'exhalent 
fes  entrailles  ,  eft  très-propre  à  donner  de  la  foupleffè  aux  ligamens  endur- 
cis. Les  liqueurs  fpiritueufes  &C  toniques  ,  que  quelques  Médecins  confeillent , 
font  inutiles  &.  même  nuifibles  par  le  refferrement  qu'elles  caufent. 

Si  la  fraâure  étoit  précifement  au  col  de  l'humérus ,  ou  du  moins  près  de  bandage^6 
l'épaule  ,  le  danger  feroit  bien  plus  grand  ôc    le  bandage    décrit   ne    furfiroit  eft  requis 
pas  ;  on  fe  fervira  dans  ce  cas  du  fpica  fimple ,  que  j'ai  propofé  ci-  deffus  pour  (°l^re  de 
la  fracture  de  la  clavicule  (  chap.  IV.  feét.  L  §.  II.  )  ,  avec    cette  différence  ,  l'humérus  eft 

voifinedefon 
—— — — — — — — — — — — — — — — — ■         i  cou, 

(a)  Celfe  l'avoit  déjà  preferit ,  liv.  III.  chap.  X.  On  fe   fert  pour  cela  d'une  ferviette 

pliée  en  manière  de  fronde  ;  on  y  place  le  bras ,  £t  on  arrête  les  extrémités  autour  du 

col ,  comme  on  voit  fig.  17. 
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qu'on  fera  encore  à  la  partie  fupérleure  du  bras  quelques  circulaires  bien 
fermes  8c  bien  ferrés.  M.  Petit  penfe  qu'on  peut  fe  fervir  dans  le  même  cas 
du  bandage  à  dix-huit  chefs  (  voy.  pi.  IX.  fig.  4.  )  ;  mais  ce  bandage  ne 
fçauroit   contenir  fuffifamment  les  parties  fracturées. 

I  I.   Bandage  pour  la  fracture  de  V  avant-bras. 

Bandage         Lorfque  l'avant-bras  eft  fracturé ,  après  avoir  fait  la   réduction  ,    comme 
pour  la  frac- je   l'ai  enfeigné  ci-demis ,  première  partie  liv.  II.  chap.  VII,   on  appliquera  le 
vant-btïs'     bandage  fuivant.  Prenez  une  pièce    de    linge  longue  d'une   palme   ÔC  large 
d'un  travers  de  main,  fendue  à  chaque  extrémité,  comme  pour  la  fracture  de 
l'humérus,  vqy.pl.  II.  fig.   18;   trempez- la  dans   l'eau-de-vie  ou  l'oxycrat , 
ôc  appliquez-la  autour  de  la   fracture ,  en  faifant  monter  les  chefs  les  uns  fur 
les  autres.  Placez  fur  cette  pièce  de  linge,  deux  fortes  compreiTes  à-peu-près 
de  la  même  longueur  que  l'os  fracturé  ,  l'une  au  côté    interne  ,  l'autre  au 
côté  externe  ,  ôc   par-deffus    deux  attelles   de  bois    ou  de  gros    carton  de 
même  longueur  (a).  Prenez  enfuite  une  bande  longue  d'une  aune   Se  demie , 
large  de  trois  travers  de  doigt  8c  roulée  à  un  chef ,  avec  laquelle  vous  arrê- 
terez les  compreiTes  Se  les  attelles ,  ou   les  compreiTes   feules  fi  vous  croyez 
pouvoir  vous  paffer  des  attelles,  en  commençant  par  deux  ou  trois  circulaires 
autour  de  la  fracture,   comme  pour  celle  de  l'humérus,  8c  montant  par  des 
doloires  au  -  deffus  du  coude  ,   vous  ferez  encore  quelques  circulaires   avant 
d'arrêter  l'extrémité  de  la  bande.  Prenez  alors  une  autre  bande  ;   faites    deux 
ou   trois  circulaires  autour  de  la  fracture  fur  ceux  de  la  première  ;  defcendez 
par  des  doloires  jufqu'à  la  main  ;   engagez  le  pouce   dans    la  bande    comme 
dans  une  anfe  ;  remontez  fur  le  carpe  ,  &C  arrêtez -y  la  bande,  après  y  avoir 
fait  un   autre  circulaire.  Appliquez  enfin  deux  pièces  de  gros  carton   de  la 
longueur  de  l'avant-bras ,  8c  affez  larges  pour  bien  embraiïer  la  partie  ,   l'une 
fur  le  côté  interne  ,  l'autre  fur  le  côté  externe  de  l'avant-bras ,  après  les  avoir 
trempées   dans   l'eau-de-vie  ou  l'oxycrat,  afin  qu'elles  fe  moulent  plus  exac- 
tement fur  fa    furface  ,  8c   afiurez-les    avec   une   troilième  bande    de  deux 
aunes  de    long  Se  de  trois  doigts  de  large,  en  commençant   au  milieu   par 
deux  ou  trois  circulaires  ,  montant  par  des  doloires  jufqu'au  coude ,  &    def- 
cendant  de  même  jufqu'au  poignet,  où  vous  arrêterez  l'extrémité  de  la  bande 
avec  une    épingle  ou   quelques  points  d'éguille.  On  peut ,    au  lieu    de   cette 
troifième  bande,  aflûjettirles  cartons  avec  trois  ou  quatre  petits  rubans,   tels 
que  ceux  avec    lefquels  on  attache   les   attelles   dans    la   fracture   de    l'hu- 
mérus, vqy.pl.  XXXVIII.  fig.  17.  bbb.  Quelques  Chirurgiens  ajoutent  encore 
à  cet  appareil ,  une  groffe   pièce  de  carton  en  forme  de   gouttière  ,   dans  la- 
quelle ils  placent  le  bras  pour  le   tenir  dans  un  Tepos   plus  parfait ,   &C  hâter 
la  formation  du    cal  (  voy.  la  fig.  de  cette    gouttière,   pi.  VIII.  fig.  14.  &C  la 
manière  dont  on  la  place  pi.  XXXVIII.  e  e  )  :  tout  étant  ainfi  préparé  ,  on  met 
le  bras  en  écharpe  ainfi  que  je  l'ai  déjà  dit,  voy.  cccc,  &  on  l'y  laiiîe  jufqu'a 
parfaite  guèrifon.  On  fuivra  pour  le  refte  du  traitement  tout  ce   que  j'ai  dit  § 

(a)  Plufîeurs  Chirurgiens ,  à  l'exemple  de  M.  Petit ,  rejettent  ces  attelles  comme  peu 
ïicceffaires. 

z   & 
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i  Se  fuiv.  au  fujet  de  la  fracture  de  l'humérus  ;  par  ce  moyen  la  réunion  fe 
fait  dans  l'efpace  d'environ  un  mois.  On  peut  encore  faire  le  bandage  avec 
une  feule  bande  roulée  a  un  chef ,  longue  de  cinq  aunes  Se  large  de  trois 
doigts  :  on  ne  lèvera  le  premier  appareil,  fi  rien  n'y  oblige  ,  qu'après  le  hui- 
tième jour,  Se  on  iaiffera  le  même  intervalle  d'un  panfement  à  l'autre. 

III.  Bandage  pour  la  fracture  du  carpe. 

Lorfqu'il  y  a  fracture  au  carpe  ,  après  avoir  réduit  les  fragmens ,  voyeç  Bandage 
première  part.  liv.  II.  chap.  VII. ,  on  prend  une  bande  de  cinq  ou  fix  aunes  ftafturé. 
de  long  8e  de  trois  doigts  de  large  ,  roulée  à  un  chef;  on  commence  par  trois 
circulaires  autour  de  la  fracture  ;  on  defeend  enfuite  fur  le  métacarpe  ;  on 
fait  palier  la  bande  entre  le  pouce  Se  l'index  ,  Se  l'on  fait  autour  de  la  main 
&  du  carpe  trois  autres  circonvolutions  ,  qui  doivent  fe  croifer  fur  le  dos  de  la 
main.  On  monte  enfuite  par  des  doloires  du  carpe  au  coude  8e  au-deffus 
de  fon  articulation  ,  8e  de-là  on  revient  par  des  doloires  defeendans  vers  la 
main ,  pour  recouvrir  deux  comprennes  qu'il  faut  auparavant  pofer ,  l'une  fur  la 
furface  interne  du  carpe,  Se  l'autre  fur  l'externe.  On  applique  fur  ces  comprefTes 
deux  attelles  de  carton,  que  l'on  afiujettit  avec  le  refte  de  la  bande  ;  on  place 
enfin  le  bras  dans  une  gouttière  Se  on  le  met  en  écharpe  ,  voy.  fig.  17.  On  peut 
encore  appliquer  4es  attelles  immédiatement  fur  les  comprennes ,  ou  même  s'en 
palier  fi  l'on  veut. 

IV.  Bandage  pour  la  fracture  du  métacarpe. 

Dans  les  fractures  du   métacarpe  ,  on  fe  fert  du  bandage    fuivant  :  Après  ?^\^3Q. 
avoir  fait  la    réduction    de  la  manière    que  je  l'ai    enfeigné  part.   I.  liv.  II.  ture  du  méta- 
chap.  VII ,  prenez  une  bande  femblable  à  la  précédente ,  Se  après  avoir  fait  carpe° 
trois   circulaires    autour   du   métacarpe  ,   conduifez  la  bande  fur  le  carpe  , 
en  parlant  entre  le   pouce  Se  l'index  ,   8e  après   l'avoir   embraiîé  revenez  au 
métacarpe  par  la  même   route  en   croifant  les  jets  ;  ce    que   vous  repéterez 
pendant  trois  fois.  Après  avoir  fait  quelques  tours  de  bande  fur  le  métacarpe  , 
montez  par  des    doloires  jufqu'au-defius  du  coude,  comme  je  l'ai   dit  §  III. ^ 
Se  revenez  au  carpe  par  des  doloires  defeendans.  On  applique  enfin  deux  com- 
prefies ,   l'une  fur   la  paume  Se  l'autre  fur  le  dos  de  la  main ,  8e  par-defilis  , 
deux  attelles  de  carton  auxquelles  on  a  donné  la  forme  de  la  main  (  voy.  pi. 
XXXVI.  fig.  5.  )  Se  on  les  allure  exactement  avec  le  relie  de  la  bande. 

V.  Bandage  pour  la  luxation  de  V avant-bras. 

Le  bandage  fuivant  eft  fort  ufité  dans  le  cas  de  luxation  de  l'avant-bras  ,     Ba"da2e 

r,  ,  r  /-  >  i  •  i  i.  .  A  Pour  la   luxa" 

Se  on  s  en  iert  avec  lucces  pour  redonner  aux  parties  leur  refiort  primitif,  tion  de  l'a- 
Après  avoir  fait  la  réduction  (  voyei  première  part.  liv.  III.  chap.  VIII.  §  IV.  )  ,  vant-bras' 
prenez  une  pièce  de  linge  fendue  à  chaque  extrémité  ,  8e  après  l'avoir  trem- 
pée dans  le  vin  ,  l'eau- de-vie  ou  l'oxycrat  (  voy.pl.  II.  fig.  18  )  roulez-la  au- 
tour du  pli  du  coude.  Prenez  enfuite  une  bande  de  cinq  aunes  de  long  fur 
deux  doigts  de  large  8e  roulée  à  un  chef  5  faites  deux  circulaires  par-defius  le 
pli  du  coude  ,  8e  defeendez  obliquement  comme  pour  la  faignée  ;  faites 
deux  autres  circulaires  à  la  partie  inférieure  de  l'avant-bras,  Se  faites  remon- 
Tom.  II.  Hhhh 
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ter  la  bande  vers  la  jointure  interne  en  faifant  croifer  ce  jet  avec  le  pré- 
cédent, &  allez  faire  encore  deux  circulaires  autour  de  la  partie  inférieure  de 
l'humérus  ;  le  bandage  imite  alors  la  figure  d'un  8  de  chiffre  :  enveloppez 
enfuite  tout  le  bras  avec  un  linge  trempé  dans  l'eau-de-vie  ou  l'oxycrat 
chauds  ,  ÔC  l'aflurez  avec  le  refte  de  la  bande  par  des  doloires  ou  des  ram- 
pans.  Quelques  Chirurgiens  prétendent  cependant  que  ce  linge  n'eft  pas  fort 
nécefîaire  ,  fit  qu'il  fuffit  d'appliquer  une  bande  trempée  dans  ces  liqueurs , 
qui  forme  des  doloires  autour  du  bras  :  je  penfe  cependant  que  le  linge 
peut  être  employé  avec  fuccès  pour  prévenir  l'inflammation  8c  l'enflure  qui  fui- 
vent  quelquefois  la  luxation.  On  met  enfin  le  bras  en  écharpe  &  on  l'y 
laide  pendant  quelques  jours  ;  il  faut  cependant  avoir  l'attention  d'étendre  8c 
de  fléchir  de  tems  en  tems  le  coude,  le  plus  doucement  qu'il  eft  poflîble9 
pour  empêcher  que  l'articulation  ne  fe  roidiffe. 

V  I.  Bandage  pour  la  luxation  de  la  main  ou  du  poignet. 

Bandage  Lorfque  le  carpe  eft  luxé  ,  on  commence  par  faire  la  réduction  (  voye\  pre- 
P.our  '*  luxa-  mière  part.  liv.  III.  chap.  VIII.  )  ;  on  prend  enfuite  une  bande  de  cinq  aunes  de 
gnet. Uî""  l°n§  ^  de  deux  doigts  "de  large  ;  on  fait  trois  circulaires  autour  de  la  partie 
luxée  ;  puis  paffant  entre  le  pouce  &  l'index  ,  on  revient  par-derrière  au 
carpe  fit  l'on  porte  la  bande  autour  de  la  main  ,  de  manière  qu'après  avoir 
formé  un  croifé  derrière  le  pouce  ,  elle  revienne  embrallér  le  poignet.  Après 
avoir  fait  plufieurs  circonvolutions  femblables  ,  on  remplit  exactement  le 
creux  de  la  main  avec  une  pelote  ,  pour  tenir  les  doigts  étendus,  fit  on  l'ar- 
rête par  des  doloires  avec  le  refte  de  la  bande  ,  en  montant  jufqu'au-deffus  du 
coude  ,  pour  mieux  prévenir  l'enflure  &  l'inflammation  ,  6c  on  l'y  arrête  avec 
une   épingle. 

VIL   Bandage  pour  la  faignée  du  bras. 

Bandage  En  traitant  des  bandages  du  bras  ,  je  ne  dois  pas  oublier  celui  qui  fe  pra- 
gnéedubras  tlclus  après  la  faignée.  On  fe  fert  d'une  bande  longue  d'une  aune  pour  les 
perfonnes  maigres  ,  &  d'une  aune  &  demie  pour  les  grafles,  fur  deux  ou 
trois  doigts  de  large.  II  y  a  plufieurs  manières  de  l'appliquer  ;  celle-ci  me  paroît 
la  meilleure  :  après  avoir  couvert  la  plaie  d'une  compreffe  quarrée  ,  on  pofe 
la  bande  par-deffus  ,  en  la  laiflant  pendre  en-dehors  d'environ  une  palme 
au-deffus  du  pli  du  coude  ;  on  la  conduit  enfuite  obliquement  en-dedans  fur 
la  comprefle  ;  on  y  fait  un  circulaire  ;  on  remonte  obliquement  en  croifanr, 
au  point  d'où  l'on  eft  parti  ,  de  manière  que  la  circonvolution  entière  de 
la  bande  forme  autour  du  coude  une8  de  chiffre  ,  &  que  fes  jets  fe  croi- 
fent  en  X  fur  le  pli  du  bras.  On  continue  les  circonvolutions  fuivant  la 
même  direction ,  en  tenant  le  bras  un  peu  fléchi ,  tant  que  le  permet  la  lon- 
gueur de  la  bande,  &  l'on  finit  par  nouer  fes  deux  extrémités  fur  le  coude 
en-dehors  ,  voy.  pi.  III.  fig.  i.  d.  Quelques  Chirurgiens  Allemands  attachent 
à  chaque  bout  de  la  bande  ,  un  ruban  d'une  palme  de  long  :  cet  ufage  eft 
très-bon  ;  car  par  ce  moyen  les  nœuds  font  plus  petits  &  une  bande  d'une 
aune  fuffit  ;  la  manière  de  l'appliquer  eft  d'ailleurs  la  même.  2Q:  Quelques- 
uns  pofent  le  premier  bout  de  la  bande  fur  le  coude  &  l'aflurent  par  quelques 
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circulaires  ;  ils  defcendent  enfuite  obliquement  fur  le  pli  du  bras  ,  font  les 
circonvolutions  à  l'ordinaire  ,  6c  finiffent  par  arrêter  la  bande  avec  une  épingle 
ou  quelques  points  d'éguille.  30.  D'autres  enfin  pofent  le  commencement 
de  la  bande  fur  les  compreffes  ,  font  quatre  ou  cinq  fois  les  mêmes  circon- 
volutions autour  du  coude  ,  ôc  arrêtent  de  la  même  manière  l'extrémité  de 
la  bande. 

VIII.    Bandage  pour  la  piquure  (Tune  artère  du  bras. 

Lorfqu'un  Chirurgien  a  eu  la  maladreffe  ou  le  malheur  d'ouvrir  une  ar"  Bandage 
îère  au  lieu  d'une  veine  ,  il  agira  de  la  manière  qui  fuit.  Après  avoir  laide  pour  la  p1' 
couler  le  fang  jufqu'à  ce  que  le  malade  foit  prêt  de  tomber  en  fyncope  i'artère  du 
(  voyei  part.  Iï.  chap.  Xlî.  §.  II.  )  ,  il  appliquera  fur  la  plaie  trois  fortes  com-  bras» 
preiïès ,  dans  l'une  defquelles  il  mettra  une  pièce  de  monnoie  ,  pour  que  la 
compreffion  foit  plus  forte.  Il  prendra  enfuite  une  bande  de  cinq  ou  fix  aunes 
de  long  St  de  deux  doigts  de  large,  roulée  à  un  chef;  il  fera  trois  circulaires 
au-deffus  du  coude  ,  &C  il  la  conduira  enfuite  de  la  même  manière  que  dans 
la  faignée  ordinaire  ,  mais  en  ferrant  un  peu  plus.  Après  avoir  fait  cinq  ou 
fix  circonvolutions  en  forme  de  8  ,  il  appliquera  une  compreffe  longue 
étroite  fur  le  côté  interne  de  l'humérus,  depuis  le  pli  du  bras  jufqu'à  l'aiffelle, 
de  manière  qu'elle  fuive  exactement  le  trajet  de  l'artère  brachiale ,  &  l'affu- 
jettira  par  des  doloires  afeendans  Se  allez  ferrés,  qu'il  fera  avec  la  même  bande 
jufqu'à  la  partie  fupérieure  de  l'humérus  ;  par  ce  moyen  le  fang  fe  porte  avec 
moins  de  rapidité  dans  cette  artère.  Il  conduira  enfuite  obliquement  la  bande 
de  l'épaule  fous  l'aiffelle  du  bras  oppofé  autour  de  la  poitrine  ;  il  reviendra 
à  l'épaule  du  côté  affefté  ,  5c  defeendra  fur  le  bras  par  des  doloires  faits 
dans  un  fens  contraire  aux  premiers  ,  8c  arrêtera  avec  foin  l'extrémité  de 
la  bande.  Si  on  n'avoit  pas  fous  la  main  une  bande  affez  longue,  il  faudrait 
toujours  appliquer  la  bande  ordinaire  ,  &  faire  comprimer  par  un  aide  l'ar- 
tère brachiale  8t  la  plaie  ,  de  peur  de  s'expofer  parle  délai  qu'exigerait  la  pré- 
paration d'une  autre  bande  ,  à  voir  périr  le  malade  par  l'hémorragie  :  rien 
n'empêche  enfuite  qu'on  n'applique  une  plus  longue  bande  fur  la  première 
avec  les  compreffes,  de  la  manière  que  je  viens  de  le  dire.  Le  bandage  étant 
fait ,  il  ne  relie  plus  qu'à  mettre  le  bras  en  écharpe ,  comme  on  voit  pi. 
XXXVIII.  fig.  17.  à  la  gouttière  près  qui  n'eft  pas  néceffaire  ;  on  preferira  au 
malade  uh  repos  abfolu  &c  l'abftinence  des  alimens  échauffans  :  on  fuivra  pour 
tout  le  relie  ce  que  j'ai  dit  II.  part.  chap.  XII. 

I  X.   Bandage  pour  Vanévrifme. 

Le  bandage  précédent  convient  non-feulement  dans  l'ouverture  de  l'artère,  Bandage 
qui  eft  un  effet  de  l'imprudence  du  Chirurgien  ,  mais  dans  tous  les  cas  où  P°ur  ''an«- 
elle  eft  ouverte  au  pli  du  bras  ;  on  l'emploie  même  dans  les  grands  anévrif- 
mes  après  l'opération  ,  8c  dans  les  petits  qu'on  peut  efpérer  de  guérir  par  la 
compreffion  ;  il  ne  s'agit  que  de  l'appliquer  méthodiquement.  Pour  ces  der- 
niers anévrifmes ,  il  y  a  les  obfervations  fuivantes  à  faire  :  on  comprime 
d'abord  la  tumeur  avec  le  doigt  pour  faire  rentrer  dans  l'artère  le  fang  qui  la 
r-orme  ;  on  y  applique  enfuite  un  emplâtre  altringent ,  ÔC  par-deffus  plufieurs 
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comprefles  graduées ,  infirmant  dans  la  première  &  la  plus  petite  ,  qui  doi1 
être  proportionnée  à  la  grandeur  de  l'anévrifme  ,  une  pièce  de  monnoie  ou 
quelqu'autre  corps  dur  ;  fur  ces  comprefles  enfin  on  applique  la  bande  ,  8c  on 
fait  les  mêmes  circonvolutions  que  dans  les  bandages  précédens  :  celui  -  ci 
doit-être  porté  pendant  long-tems  Se  fans  interruption.  On  voit  dans  Fabrice 
de  Hilden  ,  cent.  III.  obf.  43.  44.  des  exemples  d'anévrifmes  guéris  par  ce  mo- 
yen ;  s'il  étoit  infuffïfant ,  on  pourrait  eflayer  l'effet  des  machines  décrites 
part.  IL  chap.  XIII.  &C  repréfentées  pi.  XL  fig.  8    5c  9. 

X.  Bandage  pour  la  faignée   de  la  main. 

Bandage  Après  avoir  ouvert  la  veine  de  la  main  ,  on  peut  appliquer  divers  bandages  : 
e°ée  de  la"  ce^lu  °lu'on  emploie  pour  la  faignée  du  bras  (  yoy.  §.  VIL  )  peut  fervir  ;  mais  il 
main.  y  en  a  un  autre  qui  eit  propre  à  la  faignée  de  la  main  ,  fur- tout  fi  c'eft  la  falva- 

telle  qu'on  a  ouvert ,  Se  qui  eft  plus  élégant  &  plus  commode.  Après  avoir 
mis  fur  la  plaie  une  ou  deux  petites  comprefles ,  on  prend  une  bande  d'un  peu 
plus  d'une  aune  ,  mais  fans  rubans  à  fes  extrémités  ;  on  fait  deux  circulaires 
autour  du  poignet,  8c  la  conduifant  fur  le  dos  de  la  main  ,  on  la  fait  paffer 
entre  les  doigts  auriculaire  Se  annulaire  ,  puis  revenant  fur  le  dos  de  la  main, 
entre  ce  dernier  doigt  5c  celui  du  milieu  ,  on  la  porte  au  carpe  fur  la  com- 
preife  pour  croifer  l'autre  jet.  On  répète  trois  fois  cette  circonvolution  au- 
tour du  doigt  annulaire  8c  du  carpe  ,  on  finit  par  autant  de  circulaires  autour 
de  celui-ci  que  le  permet  la  longueur  de  la  bande ,  &C  on  l'arrête  à  l'en- 
droit où  elle  finit. 

X  I.  Bandage  pour  les  brûlures  de  la  main. 

Bandage  Après  avoir  appliqué  l'appareil  convenable  ,  on  prend  une  bande  de  cinq 
pour  les  brû.  aunes  de  long  fur  un  pouce  de  large  ;  on  commence  par  deux  circulaires  au- 
tnajn.  "  *  tour  du  carpe  ,  on  la  conduit  par  la  paume  de  la  main  au  doigt  auriculaire 
qu'on  couvre  par  des  doloires  afcendans  ,  depuis  fa  bafe  jufqu'à  fon  extré- 
mité ,  8c  par  des  doloires  defcendans  depuis  fon  extrémité  jufqu'à  fa  bafe  ;  on 
va  enfuite  au  doigt  annulaire  ,  que  l'on  couvre  de  la  même  manière ,  puis  à 
celui  du  milieu  8c  à  l'index  (  voy.  fig.  18.  a  ,  b  ,  c  ,  d.  ).  On  continue  par 
des  circonvolutions  eee  autour  du  métacarpe,  entre  le  pouce  8c  l'index  ; 
8c  le  métacarpe  étant  ainfi  couvert  ,  on  va  couvrir  le  pouce  f ,  comme  les- 
autres  doigts;  on  fait  enfuite  quelques  doloires  ggg  autour  de  la  partie  in- 
férieure du  métacarpe  ,  8c  l'on  achevé  par  des  circulaires  au  même  endroit  h, 
où  l'on  avoit  commencé.  Les  François  ont  donné  à  ce  bandage  le  nom  de 
gantelet,  parce  qu'il  enveloppe  toute  la  main  comme  un  gant  ;  il  empêche  que 
les  doigts  ne  fe  collent  entr'eux  où  avec  la  main  ,  ce  que  j'ai  vu  arriver  quel- 
quefois par  la  négligence  du  Chirurgien.  On  peut  encore  faire  ce  bandage 
avec  une  bande  plus  longue,  que  l'on  roule  autour  de  la  main  6c  des  doigts, 
en  mettant  dans  les  interfaces  de  ceux-ci  des  bandelettes  chargées  de  quel- 
que huile  ou   onguent  appropriés. 

XII.   Bandage  pour  la  fracture  du  pouce. 

Bandage         La  fra&ure  du  pouce  demande  le  bandage  fuivant  :  Après  avoir  fait  ta 
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réduction  comme  je  l'ai  dit  ailleurs ,  part.  I.  liv.  II.  chap.  VIL  §.  XI,  on  prend  pour  la  frac- 
une  bande  longue  d'une  ou  de  deux  aunes  8t  large  d'un  pouce  ,  roulée  à  un  (c"e  du  pou" 
chef  ;  on  fait  deux  circulaires  autour  du  carpe  ,  puis  on  la  conduit  fur  la 
fracture  ,  où  l'on  fait  trois  autres  circulaires.  On  y  applique  enfuite  deux  at- 
telles de  gros  carton  de  la  largeur  d'un  doigt ,  l'une  en  dehors ,  l'autre  en  de- 
dans du  pouce  ,  après  y  avoir  auparavant  placé  deux  petites  compreffes  ,  dont 
on  peut  cependant  fe  palier.  On  aflure  ces  attelles  par  deux  ou  trois  circu- 
laires ;  on  ramené  enfin  la  bande  au  carpe  ,  &  on  l'y  arrête  après  quelques 
tours. 

S'il  y  avoit  fracture  aux  deux  phalanges ,  le  bandage  feroit  le  même  ,  avec 
cette  différence  qu'on  le  répète  fur  chaque  fracture  féparément  ,  &  que  les 
attelles  doivent  couvrir  toute  la  longueur  du  doigt. 

XIII.  Bandage  pour  la  fracture  d'un  autre  doigt. 

Lorfqu'un  autre  doigt  eft  fracturé  ,  le   bandage  précédent  a  encore   lieu,     Bandai 
avec  cette  différence  ,   qu'on  embraffe   avec  la    bande  le  doigt  voifin  ,  pour  Pour  ,a  &«- 
lui  fervir  de  foutien  Se  de  point  d'appui  ,  8c  accélérer  la  réunion.  trTdoie t. a"" 

XIV.  Bandage  pour  la  fraciure  de  plu/leurs  doigts. 

Lorfqu'il  y  a  plufieurs  doigts  fracturés ,  après  en  avoir  fait  la  réduction  ,  on     Bandage 
fait  d'abord  deux  circulaires  autour  du  carpe  avec  une  bande  de  trois  aunes  i"ur  Ia  frac" 
de   long  fur  deux  doigts  de  large  ;  on   la  porte  fur  les    doigts  fracturés  par  fiU3rue„  doigts] 
le  dos  de  la  main ,   Se  on  les  enveloppe  tous  de  manière  qu'il  n'y  ait  aucune 
inégalité  St  que  tout  foit  bien  couvert.   On  applique  enfuite  fur  la  paume  de 
la  main  une  plaque  de  gros  carton  ,  repréfentée  pi.  XXXVI.  fig.  5.  femblable 
celle  à  que  j'ai  propofé  pour  le  métacarpe  (  §.  IV.  )   8c  on  l'affujettit  exacte- 
ment avec  quelques  tours  de  bande.  D  autres  penfent  qu'il  vaut  mieux  tenir 
les  doigts  un  peu  fléchis  ,  8c  remplir  la  main  avec  une  pelotte  ,  que  l'on  aflii- 
jetr.it  auffi   avec    la  bande.  De  quelque   manière  qu'on  ait  procédé  ,  on  ra- 
mènera la  bande  au   carpe  8c  on  l'y  arrêtera.  On  mettra  enfin  la  main  en 
écharpe  ,  jufqu'à  ce  que  le  cal  foit  bien  formé. 

X  V.    Le   demi  -  gantelet  pour   la    luxation    des  doigts. 

L'expérience  journalière  apprend  que  les  luxations  des  doigts  fe  guèriffent    Bagage 
ordinairement  d'elles-mêmes,  8t  qu'il  luffit  de  faire  une  légère  exteniion.   Ce-  l^'  des"3' 
pendant  fi  l'ancienneté   du  mal  ,  la  foibleflè  extrême    de  l'articulation ,  ou  d°>sss> 
d'autres  circonft ances  exigent  un  bandage  ,  on  ufera  du  fuivant.  On  fait  deux 
circulaires  autour  du  carpe  avec  une  bande  d'une  aune  Se  demie  de  longueur 
&  d'un  doigt  de  large ,  comme  dans  la  fracture  des  doigts  j  on  la  porte  en- 
fuite  fur  le  dos  de  la  main  vers  le  doigt  luxé  ;  on  la  mené  autour  de  la  join- 
ture où  s'eit  faite  la  luxation  ,  8c  après  y  avoir  fait  un  croifé  ,  on  revient  au 
carpe  :  on  répète  trois  fois  la  même  circonvolution  ,  &C  on  finit  par  arrêter  la' 
bande   au  carpe.  Si  plufieurs  doigts  font  luxés  ,  on  fera  fur  chacun  d'eux  les 
mêmes  tours   de  bande  que  j'ai  preferit  pour  un  feul  ;    mais  alors  la  bande 
doit  avoir  le   double    ou   le  triple  de  longueur.  Ce  bandage   couvre  la  main 
&.  laiffe  les  doigts  nuds,  ce  qui  le  fait  reflembler  à  la  moitié  d'un  gant  ;  de-ià 
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lui   vient   le   nom    de    demi  -  gantelet   que   les    François    lui  ont   donné, 

XVI.   Bandage  pour  l'amputation  des  doigts. 

Eandsge  Le  bandage  dont  on  fe  fert  lorfqu'une  partie  d'un  doigt  a  été  emportée  par 

tat^on^dcs11"  quelque  accident ,  ou  qu'on  en  a  fait  l'amputation  pour  caufe  de  gangrené  , 
doigts.  de  carie  ,  ou   autre  fembiable  ,  eft  le  même  que  celui  que  j'ai  propofé   ci- 

defllis  pour  le  pénis.  Après  avoir  panfé  la  plaie  avec  les  médicamens  appro- 
priés ,  &  l'avoir  couverte  de  charpie  ,  d'un  emplâtre  8c  d'une  comprerTe  en 
croix  de  malte  (  voy.  pi.  II.  fig.  e  ) ,  on  prend  une  bande  d'un  pied  de  long 
fur  un  doigt  ou  un  pouce  de  large  ,  qui  eft  repréfentée  pi.  II.  lett.  e  ,  6C  on 
la  roule  autour  de  la  partie,  pour  contenir  l'appareil. 

XVII.  Bandage  pour  V amputation  de  la  main  ou  de  V avant-bras. 

Bandage  Lorfqu'on  a  fait  l'amputation  de  la  main  ou  de  l'avant-bras ,  après  avoir  ap- 
ta°bn' dePïa  pl'qué  l'appareil  convenable  (  voy.  part. IL  chap.  XXXVI.  §.  VIII.  ) ,  on  prend 
main  ou  de  une  bande  de  cinq  ou  fix  aunes  de  long  fur  deux  ou  trois  doigts  de  large  8c 
avant-  ras.  roujee  ^  deux  chefs.  On  pofe  fon  milieu  au  travers  de  la  main  au-deiïus  du 
moignon  ,  à  l'endroit  marqué  par  la  lett.  c  ,  pi.  XXXVIII.  fig.  19.  Se  l'on  y 
fait  trois  circulaires ,  pour  afïujettir  exa&ement  l'appareil  qui  couvre  la  plaie 
a  ;  on  mené  enfuite  l'un  des  deux  chefs  de  c  en  d  pour  revenir  par  l'autre 
côté  du  moignon  ,  où  on  l'engage  fous  l'autre  chef  avec  lequel  on  fait  le 
tour  du  membre.  On  renverfe  enfuite  obliquement  le  premier  chef  ,  Se  on  le 
ramené  à  l'extrémité  du  moignon  c,  au  même  point  d'où  il  étoit  parti,  ainfi 
qu'on  le  pratique  dans  la  capeline  pour  la  tête  Se  pour  la  clavicule.  On  ré- 
pète les  mêmes  circonvolutions  jufqu'à  ce  que  le  moignon  &  l'appareil  foient 
bien  recouverts  ,  St  qu'on  juge  que  celui-ci  eft  fuffifamment  affuré  ;  on  arrête 
alors  l'extrémité  du  chef  le  plus  court  par  des  doloires  qu'on  fait  en  mon- 
tant St  en  defeendant  avec  le  plus  long  ,  St  l'on  fixe  la  fin  de  celui-ci  avec 
des  épingles  ou  quelques  points  d'éguille.  Il  faut  obferver  toujours  de  bien 
ferrer  la  bande  pour  affurer  d'autant  mieux  l'appareil ,  8c  pour  arrêter  le  fang 
dans  les  vaiffeaux  coupés.  L'application  du  bandage  étant  achevée  ,  on  fait 
coucher  le  malade  ;  on  place  le  moignon  fur  un  oreiller ,  St  on  fait  tenir  à 
côté  du  lit  un  aide  qui  le  comprime  fortement  avec  fes  mains  jufqu'à  ce  qu'il 
n'y  ait  plus  d'hémorragie  à  craindre.  On  ne  doit  point  lever  l'appareil  avant 
le  troifième  jour  ,  à  moins  qu'on  n'y  foit  forcé  ;  St  lorfqu'on  y  vient  ,  il  faut 
procéder  avec  beaucoup  de  ménagemens  ,  St  n'ôter  que  ce  qui  fe  détache 
aifément.  Enfin  ,  lorfque  le  malade  eft  en  état  de  fe  lever ,  on  met  le  moi- 
gnon en  écharpe   (voy.  fig.  17.ee)  jufqu'à  parfaite  guèrifon. 

XVIII.    Bandage  pour  l'amputation  du  bras. 
Bandage         Lorfqu'on  a  fait   l'amputation    du    bras   au-deiïus  du  coude  ,  après  avoir 
tat"on  duPU"  l'é  les  artères ,  on  applique   un  bandage    parfaitement  fembiable  aux  précé- 
das, dens  ,   i\  ce  n'eft  que  la  bande  doit  être  plus  longue  St  avoir  environ  fix  au- 
nes ,  St  qu'on  applique  au  côté  interne  du  bras ,  fur  le  trajet  de  l'artère  bra- 
chiale ,  une  comprenne  étroite  mais  épailfe  ,  fur  laquelle  on  fait  paffer  la  bande. 
Mais  fi  ,  comme  on  y  eft   quelquefois  obligé  ,  l'on  a   fait  l'amputation  près 
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de  l'épaule ,  &  qu'il  ne  refte  que  deux ,  trois,  ou  quatre  travers  de  doigts  de 
moignon,  après  avoir  fait  la  ligature  des  artères,  on  prend  une  bande  de  huit 
aunes  de  long  fur  trois  ou  quatre  doigts  de  large  ,  8c  on  l'applique  de  façon 
que  le  chef,  qui  dans  les  bandages  précédens ,  devroit  être  renverfé  fur  le 
moignon  ,  fait  le  tour  de  la  poitrine  ,  en  parlant  fous  l'aiflelle  faine  ,  &  revient 
au  moignon  pour  l'embrafler  exactement  ;  fans  .cette  précaution  le  bandage  ne 
feroit  point  allez  ferme  Se  glifleroit  aifément.  Si  enfin  la  portion  du  bras  rel- 
iante étoit  trop  courte  ,  il  feroit  plus  à  propos  d'employer  le  bandage  que  je 
vais  décrire  pour  l'amputation  du  bras,  dans  l'article. 

XIX.  Bandage  pour  l'amputation  du  bras  dans  l'article. 
Lorfqu'on  a  fait  l'amputation  du  bras  dans  fon  articulation  avec  l'omo-     Bandage 
plate ,  après  avoir  panfé  la  plaie ,  ainfi  que  je  l'ai  dit  part.  II.  chap.  XXXVII.  [£"ndubras 
§.  VIII,  on  appliquera  le  bandage  fuivant  :  Prenez  une  bande  de  dix  ou  douze  dans  l'article. 
aunes  de  long  fur  quatre  doigts  de  large  6c  roulée  à  un  chef;  pofez  fon  com- 
mencement fous  l'aiflelle  faine  ,  St  faites-l'y  contenir  par  un  aide  ;   portez-là 
en  travers  fur  la  poitrine  vers  l'épaule  malade  ,  fit  paifant  par  -  deflus  ,  rame- 
nez-la par  le-  dos  à  l'aiflelle  faine  ;  ce  que  vous  répéterez  une  autre  fois.  Etant 
arrivé  fous  l'aiflelle  faine  ,  renverfez  la  bande  fur  l'épaule  du  même  côté  pour 
venir  par  le  dos  à  l'épaule  malade ,  ÔC  de  celle-ci  retourner  par  la  poitrine  fous 
l'aiflelle  faine  ;  venez  enfuite  faire  une  circonvolution  autour  de  la  partie  af- 
fectée ,  &  paflant  fur  la  poitrine  retournez  à  l'épaule  malade ,  en  faifant  croi- 
fer  les  jets  de  la  bande.  Après  avoir  fait  quelques  autres  circonvolutions  fem- 
blables  ,  employez  le  refte  de  la  bande  en  circulaires  autour  de  la  poitrine 
St  de  la   partie  mutilée ,  afin  de  mieux  affurer  l'appareil ,  Se  finiflez  par  l'ar- 
rêter exactement  en  difterens  endroits  avec  des   épingles  ou  quelques  points 
d'éguille.  Garangeot,  dans  fon  traité  d'opérat.  tom.  II.  pag.  380  ,  appelle  ce 
bandage  fpica  descendant. 
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CHAPITRE     VII. 

Des   Bandages  pour  les  extrémités  inférieures. 
I.  Bandage  pour  la  fracture  de  la  cuijfe. 

EN  parlant  des  bandages  des  extrémités  inférieures ,  je  commencerai  par     Bandage 
ceux   de  la  cuhTe,  &   je  traiterai  enfuite  fucceflivement  de  ceux  de  la  P°ur  la  frac" 
jambe  ÔC  du   pied.  Ceux  qu'on   emploie  pour  la  fraérure  du  fémur  varient  ^ïiïe. e  * 
fuivant  le  lieu  Se  l'efpèce  de  cette  fra£ture.  Cet  os  peut  être  fraéturé  dans  fon 
col ,  ou  au-deflbus ,   &C  dans  fa  partie  fupérieure  ,  moyenne,  inférieure,  en 
travers    ou  obliquement  :  chacune  de  ces  différences  exige  un  bandage  parti- 
culier. Lorfque  la  fra£ture  eft  au-deflbus  du  col  du  fémur,  8c  à  fa  partie  mo- 
yenne ou  inférieure  voifine  du  genou,  après  avoir  fait  la  réduction  de  la  ma- 
nière que  je  l'ai  prefcrit  part.  I,  liv.  II.  chap.  VIII,  on  aura  trois  bandes,  dont 
une  fera  de  trois  aunes  de  long,    Se  les  deux  autres  de  quatre  ,  fur  trois  ou 
quatre  doigts  de  large ,  toutes  les  trois  roulées  à  un  chef,  On  entourera  la 
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partie  fraclurée  d'une  pièce  de  linge  fimple ,  fendue  en  quatre  chefs ,  voy. 
pi.  IL  fig.  18.  ,  ôc  trempée  dans  le  vin  chaud  ,  l'eau-de-vie  ou  l'oxicrat,  fai- 
fant  enforte  que  les  chefs  montent  les  uns  fur  les  autres  2>C  fe  croifent.  On  ap- 
pliquera enfuite  fur  la  partie  poftérieure  de  la  cuiffe,  une  forte  compreffe  de 
même  longueur  que  le  fémur,  aux  extrémités  près,  pour  remplir  le  vuide  que 
forme  en  arrière  la  courbure  de  cet  os  :  fans  cette  précaution  le  bandage 
pourrait  le  rendre  plus  droit  &  plus  long  qu'il  ne  l'eft  naturellement.  Ces 
préliminaires  remplis  ,  on  fait  élever  la  cuiffe  par  deux  aides ,  dont  l'un  tient 
la  partie  fupérieure  8c  l'autre  l'inférieure  ,  £c  l'on  procède  à  l'application  du 
bandage  de  la  manière  fuivante.  On  fait  d'abord  autour  de  la  partie  fraélu- 
rée  ,  trois  circulaires  bien  ferrés  avec  la  bande  de  trois  aunes  ,  comme  on  l'a 
vu  pour  la  fracture  du  bras  (voy. chap.  VI. §.l.  )  ;  on  monte  enfuite  vers  l'aîne 
par  des  doloires ,  6c  après  y  avoir  fait  quelques  autres  circulaires ,  on  y  ar- 
rête la  bande  ;  on  prend  alors  la  féconde,  qui  a  quatre  aunes  de  long  ,  on 
fait  comme  avec  la  première  ,  mais  dans  un  fens  contraire  ,  trois  circulaires 
autour  de  la  fra£ture,  &  après  avoir  appliqué  une  compreffe  graduée  (a)  fur 
la  partie  inférieure  delà  cuiffe,  pour  l'égalifer  avec  la  fupérieure,  on  vient  au 
genou  par  des  doloires  defcendans ,  &  après  quelques  circulaires  on  y  arrête 
la  bande.  Il  faut  obferver,  pour  la  perfection  du  bandage  ,  que  ii  la  frac- 
ture eft  oblique  ,  les  tours  de  bande  doivent  être  beaucoup  plus  ferrés  que  fi 
elle  étoit  tout-à-fait  tranfverfe  :  on  prend  enfuite  quatre  compreffes  longues 
d'environ  un  pied  &  larges  de  trois  doigts  ;  on  les  pofe  en  long  fur  les  par- 
ties antérieure  ,  poftérieure  8c  latérale  de  la  cuiffe  ,  comme  dans  la  fraâure 
du  bras  ,  &  on  les  afîujettit  avec  la  troifième  bande  ,  qui  a  auflî  quatre  aunes 
de  long  ,  en  faifant  d'abord  trois  circulaires  autour  de  la  fracture  ,  Se  conti- 
nuant par  des  doloires  afcendans  &  defcendans  jufqu'à  ce  que  les  compreffes 
foient  bien  recouvertes  ;  on  arrête  enfin  exactement  la  bande  à  l'endroit  où 
elle  finit  (b)  ;  on  prend  alors  quatre  petites  attelles  ,  ou  deux  plus  grandes  , 
de  bois  mince  ou  de  gros  carton,  trempées  dans  le  vin  chaud  ou  l'oxicrat  ; 
on  les  applique  auffi  exactement  qu'il  eft  pofïible  fur  les  parties  antérieure  6c 
poftérieure  de  la  cuiffe  ,  ÔC  on  les  affujettit  avec  trois  ou  quatre  liens  ,  de 
la  même  façon  que  je  l'ai  prefcrit  ci  -  deffus  à  l'égard  du  bras  (  voy.  chap. 
VI.  §  I.  SC  pi.  XXXVIII.  fig.  17.  a  a  a  ,  b  b  b  ). 
situation  Le  bandage  ainfi  achevé  ,  il  eft  queftion  de  placer  la  cuiffe  dans  une  fi- 
de  la  cuiffe   tuation   convenable.  On  fe  trouve  très-bien  pour  cela  d'une  efpèce  d'étui  fait 
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cation  du  avec  du  linge  8c  affermi  par  deux  bâtons  cylindriques  couverts  de  paille  , 
bandage.  COnnus  des  François  fous  le  nom  de  fanons  ,  8t  des  Allemans  fous  celui  de 
Jlrolade  (  voy.  pi.  IX.  fig.  5.  ).  Il  faut  obferver  ici  que  les  deux  bâtons  A  A  A  A 
ne  doivent  pas  avoir  la  même  longueur  ,  pour  la  fra&ure  de  la  cuiffe  , 
comme  pour  celle  de  la  jambe  ,  ainfi  que  l'indique  la  fig.  5.  qui  appartient 
à  cette  dernière  fra£ture.  En  effet ,  le  cilindre  qu'on  applique  à  la  partie  in- 

(a)   Voy.  pi.   IX.  fig.  I. 

(£)  On  peut  auffi  très-bien  faire  ce  bandage  avec  la  bande  à  dix  -  huit  chefs ,  foit 
qu'il  y  ait  plaie  ,  foit  qu'il  n'y  en  ait  point.  On  eft  difpenfé  par-là  de  foulever  la  cuiffe 
à  chaque  panfement. 
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térieure  de  la  cuiffe ,  doit  aller  feulement  de  la  malléole  interne  à  l'aîné  ; 
le  cilindre  extérieur  au  contraire  ,  doit  être  affez  long  pour  monter  de  la 
malléole  externe  jufqu'au  -  deffus  de  la  hanche,  Se  même  ,  félon  quelques- 
uns  ,  jufques  fousM'aiffelle  ,  afin  que  que  la  cuiffe  foit  d'autant  mieux  affujettie  ; 
car  fi  les  fanons  étoient  trop  courts,  fur-tout  lorfque  la  fraâure  eft  oblique ,  il 
feroit  à  craindre  que  le  membre  ne  s'accourcît ,  8t  le  malade  ne  devint  boi- 
teux (a).  Après  qu'on  a  aihfi  étendu  la  jambe  ,  de  manière  que  le  gros  doigt 
du  pied  fe  trouve  dans  la  même  ligne  que  la  rotule  ,  ou  tant  foit  peu  plus  en 
dehors  ,  on  remplira  de  charpie  brute  ou  d'étoupe  tous  les  vuides  qui  fe 
trouvent  au  bas  de  la  jambe  ,  fous  le  jarret  &  ailleurs.  Quelques  Chirurgiens 
modernes  font  dans  l'ufage  de  couvrir  la  jambe  avec  de  larges  compreffes , 
afin  de  mieux  affurer  le  bandage  ,  6c  d'empêcher  que  les  liens  des  fanons  ne 
blefiênt  les  parties  ;  d'autres  croient  cette  précaution  inutile.  On  attache  ordi- 
nairement les  fanons  avec  fept  liens  ,  lefquels  ont  environ  trois  pieds  de 
long ,  fçavoir  trois  à  la  jambe  (  voy.  pi.  XXXVIII.  fig.  20.  abc),  trois  à  la 
cuiffe  ,  &  le  feptième  ,  qui  eft  le  plus  long ,  autour  du  ventre  :  au  lieu  de  ce 
dernier  quelques-uns  fe  fervent  de  la  ferviette.  On  doit  avoir  l'attention  d'at- 
tacher ces  liens  aux  fanons  avant  d'y  placer  le  membre  ;  on  rifqueroit  fans 
cela  de  le  déranger  :  il  eft  bon  aufîî  de  nouer  le  lien  du  milieu  avant  le^  deux 
des  extrémités,  ÔC  de  faire  toujours  les  nœuds  fur  le  côté  externe  des  fanons, 
pour  qu'on  puiffe  y  porter  plus  facilement  les  mains.  On  placera  fous  la  plante 
du  pied  ,  une  femele  faite  avec  du  bois  mince  ou  du  gros  carton  ,  à  laquelle 
on  donne  la  figure  du  pied  (voy.  pi.  IX.  fig.  6.  7.)  8c  on  la  fixera  avec  trois 
liens  a  a  a  ,  de  manière  que  les  deux  des  côtés ,  après  s'être  croifés ,  viennent 
fe  rendre  au  genou  ou  au  gras  de  jambe  (  voy.  pi.  XXXVIII.  fig.  2.0.  e  f  ) , 
où  on  les  arrête  avec  des  épingles  contre  les  fanons  ;  quant  au  troifième  , 
on  l'attache  avec  les  liens  des  fanons  à  l'endroit  qui  paroît  le  plus  conve- 
nable :  par  ce  moyen  le  pied  fera  mieux  contenu  dans  fa  fituation  natu- 
relle ,  &  le  malade  ,  après  fa  guèrifon  ,  n'aura  pas  perdu  la  faculté  de  s'ap- 
puyer fur  le  talon  ,  comme  il  arrive  quelquefois.  Il  eft  encore  à  propos ,  pour 
que  cette  femele  ne  bleffe  pas  la  plante  du  pied  ,  de  la  couvrir  d'une  bonne 
compreffe  (  voy.  pi.  IX.  fig.  7.  )  :  on  logera  auffi  le  talon  dans  une  efpèce  d'an- 
neau fait  avec  du  linge  mollet  (  voy.  fig.8.  a  )  ,  qu'on  attache  avec  des  liens 
b  b  autour  du  tarfe  ,  pour  prévenir  l'inflammation  qui  pourrait  naître  de  la 
prefîîon  continuelle  du  bout  du  talon  fur  le  lit ,  pendant  un  fi  lorig-tems.  Cet 
anneau  ne  produit  pas  même  toujours  l'effet  qu'on  défire  ,  Se  preffant  la  par- 
tie inférieure  du  tendon  d'achille  ,  il  incommode  le  malade.  On  fe  trouvera 
donc  très-bien  de  faire  paffer  fous  le  talon  une  large  bande  à  deux  chefs 
roulée,  dont  les  globes  ne  laiffant  entr'eux  que  la  largeur  d'un  pouce  ,  feront 
bien  affujettis  8c  coufus  de  part  &  d'autre  (  voy.  fig.  21.  pi.  XXXVIII.  ),  les 
malléoles  portant  fur  ces  globes  a  a ,  le  talon  &  le  tendon  d'achille  feront 
fufpendus  Se  à  l'abri  de  toute  prefllon ,  ainfi  que  je  l'ai  expliqué  au  chapitre  de 
la  fracture  du  fémur  ;   enfin  ,  fi   cette  fituation  même  commence  à  devenir  in- 

(a)  M.  Petit  veut  au  contraire  que  cette  partie  des  fanons  ne  monte  pas  au-deiïiis  des 
hanches,  prétendant  que  celte  longueur  fuffit.  Voy.  malad.  des  os  p.  163.  Se  165. 
Tom.  H.  Iiii 
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commode  ,  ainfi  qu'il  arrive  quelquefois ,  on  placera  fous  le  talon  des  couffiî- 
nets  très-mois ,  que  l'on  changera  de  tems  en  tems.  Après  avoir  exécuté  tout 
ce  que  je  viens  de  dire  ,  il  ne  refte  plus  qu'à  pofer  la  cuiffe  &  la  jambe  fur 
des  oreillers  ,  de  manière  cependant  que  la  première  foitpfcis  bafle  ,  de  peur 
que  le  pied  ne  fe  tuméfie.  Quelques  Chirurgiens  placent  de  plus  fous  ces 
oreillers  une  planche  bien  liffe  Se  polie  ,  pour  contenir  d'autant  mieux  tout 
le  membre ,  depuis  les  hanches  jufqu'au  talon  ,  dans  fa  rectitude  Se  fa  fitua- 
tion  naturelle.  Enfin  ,  pour  qu'il  ne  gliffe  point  d'un  côté  ou  d'autre  ,  il  eft  né- 
ceffaire  de  l'affujettir  avec  lies  cordons ,  fixés  d'un  côté  avec  le  lien  du  milieu 
de  la  jambe ,  8c  de  l'autre  avec  des  clous  fichés  dans  chaque  côté  du  lit„ 
Si  de  placer  à  droite  Si  à  gauche  des  draps  de  lit  roulés  en  eilindre.  Cette 
attention  eft  fuffifiamment  dictée  par  la  nature  même  de  la  maladie ,  dans 
la  fracture  de  la  cuiffe ,  ainfi  que  dans  celle  de  la  jambe.  On  couvre  enfin  tout 
cet  appareil  d'une  efpèce  de  voûte  faite  avec  des  demi  cerceaux,  femblables  à 
ceux  dont  on  fe  fert  pour  les  tonneaux ,  félon  la  defcription  de  Scultet  pi. 
LVI.  (a)  ,  ou  avec  la  moitié  du  cercle  d'un  tambour  ou  d'un  tamis ,  Si  l'on 
place  par-deffus  les  couvertures  du  lit ,  qui  fans  cela  peferoient  fur  la  partie 
fracturée,  Se  dérangeroient  la  fituation  du  membre.  J'ai  parlé  au  chap.de 
ia  fracture  de  la  cuiffe ,  des  autres  attentions  relatives  à  la  fituation  du  ma- 
lade. 

IL  Bandage  pour  la  fracture  oblique  de  la  cuiffe. 

Bandage  pour  Si  la  fracture  du  fémur  eft  oblique  ,  le  bandage  doit  être  plus  ferré  ,  &L 
la  fraflure  \e  Chirurgien  ,  de  concert  avec  le  malade  ,  ne  rien  négliger  de  tout  ce  qui  peut 
euifl"!"6  dS  •*  contribuer  à  maintenir  la  cuiffe  en  fituation.  Ainfi  donc ,  outre  ce  que  j'ai  die 
part.  I.  liv.  II.  chap.  VIII.  §  VIII ,  on  pratiquera  encore  ce  qui  fuit  :  Placez 
d'abord  entre  les  cuiffes  du  malade  ,  une  longue  fèrviette ,  dont  vous  ferez 
paffer  une  partie  fur  l'aîne  du  côté  malade  ,  Se  l'autre  fous  la  feffe  du  côté 
oppofé  ,  Se  les  tirant  en  haut  attachez-les,  l'une  à  droite  Se  l'autre  à  gauche, 
avec  des  clous  fichés  dans  le  bois  du  lit  ;  ce  qui  empêchera  que  le  corps  du 
malade  ne  gliffe  en  embas.  Attachez  de  plus  un  lien  très -fort  au  -  deffus  du 
genou  du  côté  malade  ,  8c  venez  le  fixer  à  un  clou  fiché  dans  la  partie  infé- 
rieure du  lit ,  pour  que  le  membre  ne  puiffe  pas  remonter  ;  &  de  peur  que 
ce  lien  n'incommode  le  malade  ,  il  fera  bon  de  le  changer  de  place  de  tems 
en  tems  ;  Si  quant  à  la  fèrviette  placée  entre  les  cuiffes  ,  de  faire  paffer  du 
côté  gauche  ,  la  partie  qui  a  refté  quelque  tems  au  côté  droit ,  Se  récipro- 
quement. On  peut  encore  tranfporter  fur  les  malléoles  le  lacq  qu'on  a  placé 
fur  le  genou  ,  Si  le  changer  encore  à  fon  tour  quelque  tems  après  ,  en  le  re- 
plaçant fur  le  genou  ;  ce  qu'on  répète  plufieurs  fois,  jufqu'à  ce  qu'on  juge  que 
le  cal  eft  bien  affermi.  On  fe  trouvera  très-bien  aufïî  de  pofer  fous  le  pied 
du  côté  fain  ,  un  cylindre  de  bois  couvert  de  linge  ,  Si  bien  affujetti  ;  le 
malade  s'appuyant  Si  faifant  effort  avec  le  même  pied  contre  ce  cylindre  3 
pourra  aifément  fe  foutenir  dans  la  fituation  où  il  eft  placé ,  8c  même  s'y  re. 
mettre  ,  fuppofé  que  fon  corps  fût  defeendu  plus  bas  qu'il  ne  faut.  Cette  pra. 


(a)  Arcetiaî  ds  chirurg.  édh.  w.40.  1666, 
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tique    eft  d'une  très  -  grande  utilité ,  non-feulement  dans  les  fra£tures  obliques' 
de  la  cuiffe  ,  mais  encore  dans  les  tranfverfes. 

Après  avoir  appliqué    régulièrement  le  bandage  ,    on  n'y  doit  point  tou-     Manière  dg 
cher   jufqu'au   huitième  8c  même  jufqu'au  quatorzième  jour ,  à  moins  qu'il  «nouveller 
ne  furvienne    quelqu'accident   qui  l'exige  ;  &   fi  le  bandage    étant    trop  là-  e  ùan  ags" 
che  ou  trop  ferré,    ou   par  quelque  accident  imprévu  ,  on  étoit  obligé  de 
lever  l'appareil  ,  il  faudrait  détacher  les  bandes  avec  la  plus  grande  circonf- 
peftion.    On  ne  lèvera  de  même  le  fécond  8c  le  troiiième  appareil  qu'après- 
quatorze  jours  ;  8C  on  lahTera  le  troiiième  ou  le   quatrième  jufqu'à  ce  que  le 
cal  foit  bien  affermi ,  ce  qui  n'arrive  guère  avant  la  fixième  femaine  ,  à  caufe 
du  volume  de  l'os,  8c  même  avant  la  huitième  ,  la  neuvième  8c  la  dixième , 
fî  le  malade  eft  avancé  en  âge  ou  cacochyme.  En  outre  ,  quoique  l'on  juge 
que  la  réunion  eft  bien  faite  ,  le  malade  doit  obferver  pendant  quelque  tems 
de  ne  marcher  qu'avec  le  fecours   d'un  bâton  ou  même  de  potences  ,   de 
peur  que  l'os  ne  fe  cafte  de  nouveau. 

III.  Bandage  pour  la  fracture  du  col  du  fémur. 

Dans  le  cas  de  fracture  au  col  du  fémur  ,    on  employera  avec    fuccès   le     Bandage 
bandage   que  j'ai  décrit  ci-deflus  fous  le  nom  de  fpica  inguinal  fîmple  (  voy.  Pour  la  frac" 
chap.  V.  §.  8.  8c  pi.  XXXVIII.  fig.  16.);  on  fe  fervira  pour    cela  d'une  bande  dulemur!0 
de  quatre  ou  cinq  aunes  de  long  fur  trois  ou  quatre   doigts  de  large  ,  &  l'on 
aura  foin  d'embrafler  exactement   la  partie  fracturée  ,  8c  de   la  contenir  en 
embas  ,  de  peur  que  les  mufcles  de  ces  parties  ,  qui  font  très-fofts  ,  ne  faflent 
remonter  le  col  du  fémur  8c  n'empêchent  fa  réunion  avec  la  tête  de  l'os  ;  ce 
qui  rendroit  le   membre  plus   court  &   le  malade   boiteux  ;  on  emploie   le 
refte  de  la  bande  en  circulaires  autour  de  la  cuifte  ,  8c  on  l'arrête  avec  une 
épingle  ou  quelques  points  d'éguille.  On  place  enfuite  le  membre  dans  les  fa- 
nons, ainfi  que  je  l'ai  dit  (  §.  I.  );  il   faut  bien   recommander  au    malade  de 
garder  un  parfait  repos  :  on  fuivra  pour  le  refte  ,  ce  que  j'ai  dit  liv.  II.  chap. 
VIII.,  8c  en  dernier  lieu  §.  I.  8c  II. 

I V.  Bandage  pour  la  luxation  du  fémur. 

La  luxation  du  fémur  par  caufe  externe  ,  eft  beaucoup  plus  rare  qu'on  ne    Bandage 
l'a  cru  jufqu'aujourd'hui  :  elle  eft  plus  fouvent  occafionnée  par  un  vice  interne  ,  \\on  il  'u*' 
c'eft-à-dire  par  un  amas   d'humeurs  viciées  dans  l'articulation  ,   ainiî  que  je  cuiffe. 
l'ai  dit    au  chapitre  de  la  luxation  du  fémur  ,  où   j'ai    fait    obferver  qu'on 
avoit   fouvent  pris  pour  la  luxation  de  cet  os  ,  la  fracture  de   fon  col  ;  8c 
comme   il  eft  ordinairement  très-difficile  de  difcuter  cette    humeur   ramaffée 
dans  l'articulation  ,  qui  par  fon  féjour  dans  cette  cavité  en  a  chaffé    l'os  , 
après  avoir  confidérablement  affbibli  fes  ligamens  ,  il  n'eft  pas  furprenant  que 
le   malade  ne  guèriffe  point  parfaitement ,  8c  demeure  ordinairement  boiteux. 
Cependant  pour  ne  pas  laiffer  le  malade  fans  fecours ,  on  tentera  l'effet  des 
remèdes  fuivans.  Si  c'eft  véritablement  une  caufe  externe  qui  a  donné   lieu  à 
la   luxation  ,  on  commencera  par  faire    la  réduction  ;  on  pofera  enfuite  au- 
tour de  la  jointure  une   comprefle  trempée   dans  le    vin  chaud  ou  l'oxycrat , 
après  quoi  on  bandera  la  partie  avec  le  fpica  inguinal  que  j'ai  décrit  ci-deflus 
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(  chap.  V.  §.  8.  pi.  XXXVIII.  fig.  16.  ):  le  malade  doit  refter  au  moins  un  mois 
dans  le  lit,  pour  donner  le  tems  à  la  tête  du  fémur  de  fe  bien  affermir  dans 
fa  cavité.  Mais  fi  la  luxation  eft  produite  par  le  relâchement  exceffif  des 
ligamens,  on  tâchera  de  remédier  à  la  caufe  du  mal  par  des  fomentations 
faites  avec  du  meilleur  efprit  de  vin,  l'efprit  matrical ,  de  romarin  ,  de  la- 
vande, ou  autre  femblable  ,  que  l'on  continuera  pendant  plufîeurs  jours ,  St 
qu'on  répétera  plufîeurs  fois  dans  la  journée  ;  par  des  demi  bains  St  des 
fumigations  qui  aient  la  même  vertu ,  ou  en  couvrant  la  partie  avec  des  em- 
plâtres appropriés,  que  le  malade  portera  fans  interruption. 

V.  Bandage  pour  la  fracture  longitudinale  de  la  rotule. 

Bandage  J'ai  fait  remarquer  ailleurs  ,  part.  I.  liv.  II.  chap.  IX.  que  la  rotule 
pou.-  la  trac-  peut  fe  fracturer  en  long  St  en  travers.  Si  la  fraclurc  eft  en  long  ,  le  bandage 
«finale  ds  ia  iuivant  me  paroît  le  plus  propre  :  Apres  avoir  rapproche  les  pièces  oileufes 
iotuie.  g£  p0fé  fous    ie  jarreI:  une  forte    compreffe  ,    de    peur  que   le  bandage  ne 

bleiîé  les  tendons  de  cette  partie ,  on  fera  une  efpèce  de  bandage  unifiant,, 
femblable  à  celui  qui  eft  repréfenté  pi.  II.  fig.  f  :  pour  cela,  prenez  une  bande 
de  trois  aunes  de  long  fur  deux  ou  trois  doigts  de  large  ,  fendue  à  fon  milieu 
d'environ  trois  doigts  St  roulée  à  deux  chefs  ;  l'application  en  eft  la  même 
que  pour  les  plaies  longitudinales  du  front ,  (  voy.  chap.  II.  §.  V.  St  pL 
XXVII.  fig.  3.)  c'eft-à-dire  qu'on  applique  le  milieu  de  la  bande,  qui  eft 
fendu  ,  fur  la  rotule  ;  on  conduit  un  des  chefs  autour  du  jarret  ,  St  on  vient 
le  faire  palier  dans  la  fente  ;  on  prend  enfuite  les  deux  chefs  ,  un  avec  chaque 
main  ,  St  après  avoir  bien  embraffé  la  rotule  ,  on  les  mené  l'un  d'un  côté 
l'autre  de  l'autre  ,  autour  du  jarret  St  du  genou,  en  faifant  paffer  la  bande 
tantôt  au-deffus  de  ce  dernier  St  tantôt  au-deflbus  ;  on  répète  ces  circonvolu- 
tions autant  que  le  permet  la  longueur  de  la  bande  ,  St  on  l'arrête  enfin 
exaftement.  Il  faut  enfuite  examiner  foigneufement  avec  le  bout  du  doigt  , 
fi  les  fragmens  de  la  rotule  font  bien  rapprochés.  Si  on  voit  que  tout  va 
bien  ,  on  appliquera  fur  la  rotule  une  compreffe  ,  St  fous  le  jarret  une  at- 
telle de  gros  carton  trempées  dans  le  vin  chaud  ,  St  on  les  afliijettira  avec  une 
bande  de  deux  ou  trois  aunes  de  long  par  des  doloires  ,  afin  de  maintenir 
le  genou  bien  droit  St  bien  étendu  ,  8t  de  rendre  le  cal  bien  égal.  On  place 
enfin  la  partie  dans  des  fanons  ,  beaucoup  plus  petits  que  ceux  dont  nous 
avons  parié  dans  les  articles  précédens,  St  fembiables  à  ceux  qui  font  repré- 
fentés  pi.  IX.  fig.  5  ;  on  les  arrête  autour  de  la  jambe  avec  trois  ou  quatre 
liens ,  ainii   qu'on  le  voit  pi.  XXXVIII.  fig.    20. 

V  I.  Bandage  pour  la  fracture  en  travers  de  la  rotule. 

Band  Si  la  rotule  a  été fraâurée  en  travers,   ce  qui   eft  plus  ordinaire,  après  avoir 

pou.-  u  frac-  étendu  la  jambe  St  bien  rapproché  les  pièces ,  que  l'on  recouvre  d'emplâtres 

fedVïa'mu-  (  v°y'  Part"  **  ^V"  ^"  ck"  ^-  §•  IV.  )  ,  on  applique  une  compreffe  fur  le  jarret  „. 
le.  St  l'on  prend  comme  ci-devant  une  bande  de  trois  ou  quatre  aunes  de  long 

t  M   ■-      8t  d'autant  de  doigts  de  large.  On  peut  faire  le  bandage  de  deux  façons  :  10.. 
'  fuivant  la  première ,  on    roule  la  bande   à    deux  chefs  ;    on  l'applique  im- 
médiatement au-deffus  du  genou  ,  voy.  pi.  XXXVIII.  fig.  2.2.  a  ;  on  fait  un  cir- 
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culaire  autour  de  la  cuilTe  en  d  ,  on  paffe  fous  le  jarret ,  on  y  croife  les  chefs , 
Se  on  les  ramené  à  la  partie  antérieure  de  la  jambe  c  c  fous  la  rotule  6c  le 
genou  e  ;  on  les  y  croife  de  nouveau  ,  Se  on  les  porte  au  jarret  en  embraf- 
fant  la  jambe  ;  ce  qui  applique  avec  force  le  fragment  inférieur  contre  le 
fupérieur.  Après  avoir  fait  un  autre  croife  fur  le  jarret  ,  on  ramené  les  glo- 
bes autour  de  la  partie  inférieure  de  la  cuiffe  ,  Se  on  les  change  au-deffus  du 
genou  en  d  ;  Se  parla  le  fragment  fupérieur  eft  pouffe  fortement  contre  l'infé- 
rieur. On  répète  ces  circonvolutions,  tant  au-deffus  qu'au- deflbus  du  genou, 
jufqu'à  la  fin  de  la  bande ,  en  obfervant  que  les  fragmens  de  la  rotule  foient 
bien  adaptés  Se  bien  affujettis.  i°.  Dans  l'autre  manière  ,  on  roule  la  bande  je.  Manière. 
à  un  feul  chef,  Se  on  l'applique  de  la  manière  qui  fuit.  Après  avoir  rapproché 
les  fragmens  ,  on  applique  le  commencement  de  la  bande  au-deffus  du  genou 
Se  de  la  rotule  a  ;  on  fait,  pour  l'affurer,  quelques  circulaires  d  autour  de  la 
cuiffe  b  ;  on  va  enfuite  obliquement  fous  le  jarret  ;  on  fait  d'autres  circu- 
laires autour  de  la  partie  fupérieure  de  la  jambe  ,  tout  près  de  la  rotule ,  en 
e  ,  Se  l'on  retourne  à  la  cuiffe  en  d  ,  en  paffant  toujours  fous  le  jarret.  On  con- 

-  tinue  les  mêmes  circonvolutions  jufqu'à  la  fin  de  la  bande  ,  en  obfervant  de 
bien  appuyer  fur  les  fragmens  Se  de  les  bien  affujettir  dans  leur  fituation  natu- 
relle. Il  eft  queftion  après  cela  d'appliquer ,  comme  je  l'ai  dit  §.  V,  une  attelle 
de  gros  carton  ou  de  bois  fur  le  jarret  ,  Se  une  compreffe  fur  le  genou  , 
après  les  avoir  trempées  dans  l'eau-de-vie  ou  l'oxycrat ,  5c  de  les  affujettir 
avec  une  autre  bande  par  des  doloires  ,  de  manière  que  le  genou  ne  puiffe 
abfolument  point  être  fléchi  ,  ce  qui  dérangeroit  tout-à-fait  le  bandage.  J'ai 
dit  au  chapitre  de  la  fraâure  de  la  rotule  ,  que  quelques  Chirurgiens  fe  fer- 
vent, au  lieu  des  bandages  précédens ,  d'une  machine  particulière  pour  tenir 
les  fragmens  de  la  rotule  unis  Se  rapprochés ,  8c  cette  pratique  réuffit  quel- 
quefois très-bien.  Pour  maintenir  plus  fûrement  le  genou  étendu  ,  il  eft  né- 
ceffaire  d'appliquer  les  fanons  dont  j'ai  parlé  tantôt ,  voy.  pi.  XXXVIII." fig. 
20.  Comme  la  réunion  ne  peut  fe  faire  parfaitement  avant  la  neuvième  ou 
dixième  femaine  ,  Se  que  pendant  tout  ce  tems  le  bandage  doit  refter  en 
place  ÔC  le  genou  étendu  ,  il  eft  prefque  impoffible  que  la  jointure  ne  s'an- 
kylofe  ,  Se  que  le  malade  ne  devienne  boiteux.  Lorfque  ce  malheur  arrive  , 
il  faut  s'attacher  à  redonner  autant  que  l'on  peut  aux  ligamens  roidis  ,  leur 
foupleffe  Se  leur  flexibilité  naturelles ,  au  moyen  des  fomentations  ,  des  lini- 
mens  8c  des  bains  émolliens  long-tems  continués ,  ainfî  que  je  l'ai  preferit, 
ci-deffus.  Je  dois  avertir ,  au  refte,  que  lorfque  la  rotule  a  été  une  fois  frac- 
turée, elle  demeure  fi  foible  ,  que  le  moindre  choc  eft  capable  de  la  fracturer 
de  nouveau ,  Se  le  malade  ne  peut  manquer  alors  d'être  boiteux  le  relie  de  fes 

jours. 

VII.    Troifièmc  bandage  pour  la  fracture  de  la  rotule. 

La  réunion  parfaite  de  la  rotule  étant  extrêmement  difficile  à  obtenir,  on  3e. Maniée.- 
a  imaginé  d'autres  bandages  qu'on  a  crus  plus  propres  à   produire  cet  effet. 
Pour  le  fuivant  ,  on  prend  une  pièce  de   linge  en  double    d'un  pied   de  long 
fur  huit  doigts    de  large  ;  on  laifïe  entière  l'une  de  fes  extrémités  A  (  voy.  pi. 
XXXVIII,  fig,  23.  ) ,  Se  l'on  coupe  à  l'autre  BB5  vers  le  milieu,  un  morceau 
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CD  de  la  largeur  de  deux  pouces  ;  de  manière  que  cette  extrémité  a  deux 
chefs  B  B  ,  Se  que  fa  partie  fupérieure  eft  échancrée  en  forme  de  demi  lune 
C  ,  pour  embraffer  plus  exactement  la  rotule.  On  pofe  la  portion  entière 
de  ce  linge  fur  la  partie  antérieure  &  inférieure  de  la  cuilfe  ,  fig.  22.  d  b  , 
enforte  que  le  bord  fupérieur  de  l'échancrure  vienne  s'appliquer  fur  la  rotule. 
On  prend  enfuite  une  bande  de  quatre  aunes  ,  roulée  à  un  chef  ;  on  l'ap- 
plique au-deflus  de  la  rotule  ,  fig.  22.  d  ;  on  fait  trois  circulaires  fur  la 
pièce  de  linge  autour  de  la  cuiffe  ;  on  refléchit  fur  ces  circulaires  la 
partie  entière  du  linge  ;  on  fait  par-deffus  trois  autres  circulaires  qui  la  recou- 
vrent &  l'aflurent  exactement.  On  fait  enfuite  tirer  fortement  en  embas  par 
un  aide ,  les  deux  chefs  BB ,  fig.  23.  ce  qui  pouffe  &  applique  avec  force  le 
fragment  fupérieur  de  la  rotule  contre  l'inférieur  ;  on  mené  la  bande  par 
le  jarret  fous  le  genou,  pour  faire  d'autres  circulaires  fous  la  rotule  e,  fig.  22  ; 
on  refléchit  les  deux  chefs  B  B  fur  ces  tours,  &  on  les  affujettit  par  quelques 
autres  circulaires.  On  emploie  le  refte  de  la  bande  en  circulaires ,  tant  au- 
deffus  qu'au-deffous  de  la  rotule  ,  Se  on  l'arrête  enfin  avec  des  épingles  ou 
quelques  points  d'éguille.  Pour  tout  ce  qui  concerne  la  fituation  du  mem- 
bre ,  on  fuivra  ce  que  j'ai  dit  tantôt.  Le  même  bandage  peut  fe  faire  avec 
une  bande  à  deux  chefs  ,   Se  avec  les    mêmes  circonvolutions. 

VIII.  Bandage  pour  la  luxation  du  genou  &  de  la  rotule. 

Bandage  On  peut  employer  pour  la  luxation  du  genou  Se  de  la  rotule  ,  le  même 
lion' du  LUX.a"  bandage  que  j'ai  propofé  ci-deffus  §.  VII.  pour  la  fracture  tranfverfe  de  la 
cou.  rotule.  Il  fuffit  dans  ce   cas  que  le  malade  garde  le  repos  pendant  huit  jours 

environ  ,  pour   donner   aux  ligamens  le    tems  de  s'affermir,  &  qu'il  puiffe 

marcher  avec  fureté. 

I  X.  Bandage  pour  lafracîure  de  la  jambe. 

Après  qu'on  a  fait  la  réduction  de  la  fracture  de  la  jambe  ,  pour  faire  le 
pour  la  frac-  bandage  on  aura  deux  bandes  ,  l'une  de  cinq  8c  l'autre  de  trois  aunes 
ture  de  la  de  iong  J  8t  chacune  de  trois  doigts  de  large;  quatre  compreffes  longues 
de  deux  travers  de  main  ;  quatre  attelles  ,  6c  tout  le  refte  de  l'appareil  que 
j'ai  propofé  ci-defîus  §.  I.  pour  la  fracture  de  la  cuiffe.  On  entoure  d'abord 
la  partie  fracturée  d'une  pièce  de  linge  fimple,  fendue  à  chaque  bout  (  voy. 
pi.  II.  fig.  18.  )  ,  &C  trempée  dans  l'oxycrat  ou  l'eau-de-vie  ,  de  manière  que 
les  chefs  fe  croifent  :  on  prend  alors  la  première  bande  &C  l'on  fait  trois  circu- 
laires fur  cette  pièce  de  linge  autour  de  la  partie  fracturée  ,  comme  je  l'ai  dit 
pour  la  fracture  de  la  cuiffe:  on  fait  enfuite  des  doloires  afeendans  jufqu'au- 
deffus  du  genou  ,  mais  fans  le  couvrir  ;  on  revient  enfuite  par  des  doloires 
defeendans  fur  la  fracture  ,  où  l'on  fait  trois  autres  circulaires  ,  ÔC  l'on  pour- 
fuit  de  même  jufqu'au  talon  ,  en  obfervant  de  faire  de  tems  en  tems  des 
renverfés  ,  à  caufe  de  la  forme  inégale  de  la  jambe  ,  afin  que  le  bandage 
foit  plus  ferme  6c  plus  élégant  :  enfin ,  après  avoir  embraffé  le  pied  comme 
dans  un  étrier  ,  on  remonte  par  des  doloires  Se  l'on  arrête  la  fin  de  la 
bande.  Quelques-uns  employent  pour  faire  les  circonvolutions  dont  je  viens 
de  parler ,  deux  bandes ,  l'une  de  trois  aunes ,  l'autre   de  deux  :  de  quelque 
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manière  qu'on  ait  procédé  ,  dès  qu'elles  font  finies ,  on  applique  autour  de  la 
jambe  les  quatre  compreffes  dont  j'ai  parlé  avec  ou  fans  les  attelles ,  &C  on 
les  affujettit  avec  l'autre  bande  ,  qui  a  trois  aunes  de  longueur  ,  par  des  do- 
loires  afcendans  Se  defcendans,  de  la  même  manière  que  je  l'ai  expliqué 
pour  les  fractures  du  bras  8c  de  la  cuiffe.  Il  eft  néceffaire  ici  de  replier  la 
partie  fnférieure  des  compreffes ,  afin  d'égalifer  le  bas  de  la  jambe  avec  le 
mollet  (  voy.  pi.  IX.  fig.  13.  On  applique  enfin  autour  de  la  jambe  deux 
couliffes  de  gros  carton  trempées  dans  l'oxycrat  ou  le  vin  chaud  ,  qu'on 
attache  avec  trois  ou  quatre  liens  ,  ÔC  on  l'enferme  dans  des  fanons  tels 
que  ceux  de  la  pi.  IX.  fig.  5  ,  lefquels  ne  doivent  pas  defcendre  baucoup 
au-deffous  des  malléoles,  ni  monter  plus  d'un  travers  de  main  au-deffus  du 
genou  {voy.  pi.  XXXVIII.  fig.  20.  );  on  les  attache  auffi  avec  trois  ou 
quatre  liens  abc d,  Se  on  en  remplit  les  efpaces  vuides  avec  de  la  charpie 
ou  de  l'étoupe.  On  finit  par  appliquer  la  femelle  ,  pi.  IX.  fig.  6.  7.  8  ,  fur 
la  plante  du  pied ,  voy.  pi.  XXXVIII.  fig.  20  C.  On  peut  encore  employer, 
pour  la  fracture  de  la  jambe ,  lors  même  qu'elle  n'eft  point  compliquée  avec 
plaie  ,  le  bandage  à  dix-huit  chefs,  que  j'ai  auffi  propofé  ci-deffus  §.  I.  pour 
la  fracture  iîmple  de  la   cuiffe. 

X.  Bandage  pour  la  fracture  du   tarfe  £f  du  mêtatarfe. 

Dans  la  fracture  du  tarfe  ou  du  mêtatarfe  ,  après  avoir  fait  la  réduction    Banc! 
des  fragmens,  on  peut  faire  le  bandage  de  deux  manières ,  avec  une  bande  pour  ia  frac- 
de  trois  aunes  de  long  fur  deux  ou  trois  doigts  de  large  ,  félon  qu'on  la  roule  ^re  du  '*rfe 
à  un  ou  à  deux  chefs.  i°.  Si  on  la  roule  à  deux  chefs ,  après   avoir  entouré  la  tarfe. 
partie  avec  une  pièce  de  linge  fendue  à  chaque  bout  (  voy.  pi.  II.  fig.  18.  )  , 
6c  trempée  dans   l'oxycrat  ,  comme  je   l'ai   dit  plufieurs  fois  ,  on  pofe  le 
milieu   de    la  bande  au-deffus  des  malléoles  (  voy.  pi.  XXXVIII.  fig.  24.  A.  ); 
on  fait  un  circulaire  ;   on   croife   les  chefs  fur  la   jointure  du   pied  avec  la 
jambe  6c  fur  le  tarfe  ,  puis  on  la  mené  en  defcendant  autour  du   tarfe  8c  du 
mêtatarfe  B  ;  l'on  va  changer  de  nouveau  les  chefs  fous  la  plante  du  pied;  on 
remonte  fur  le  tarfe  ,  où  l'on  fait  un  nouveau  croifé  ,  ÔC  l'on  continue  de  la 
forte  jufqu'à  ce  que  le  pied  foit  bien  couvert  8c  bien  affujetti  ;  on  refléchit 
alors  la  bande  au-deffus  des  malléoles,  ÔC  on  l'y  arrête   après  par  un  ou 
deux  circulaires. 

20.  Si  on  a  roulé  la  bande   à  un   feul  chef,  on  applique  fon   commence-     ,o_  Avec 
ment  au-deffus  des  malléoles  ,  Se  après  l'avoir  affurée  par  quelques  circulaires,  «ne  bande  à 
on  defcend   obliquement  des  malléoles  fur  le  tarfe ,  Se  du  tarfe  à  la  plante  un  feul  çhei'' 
du  pied  ;  on  remonte  de  l'autre  côté  fur  le  tarfe  ,  où  l'on  croife  le  premier 
jet  de  la  bande  ,  Se  l'on  revient   aux  malléoles  ;    on  y  fait  un  circulaire  Se 
l'on  repaffe  obliquement  autour   du  tarfe  Se   de  la  plante    du    pied  ,  imitant 
par  ces    circonvolutions   la  figure    d'un  8  de    chiffre  ;  on   fait    enfuite   fur 
le  lieu  de   la  fracture  quelques  doloires  ,  fig.  24.  B  ,  pour  l'affujettir  èC  le 
couvrir  exactement  ;  on  refléchit  la  bande  fur  les.   malléoles  8c  on  l'y  arrête. 
Si  la  fracture  eft  confidérable ,  il  eft  à  propos  de  mettre  le  pied  dans  les  fa- 
nons ,  8c  d'ajouter  la  femelle  (  voy.  fig.  20  ).  Le  même  bandage  a  lieu  pour  la 
fracture  des  doigts ,  en  obfervant  alors  de  faire  les  doloires  fur  les  doigts 
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même    &  de  les  embraffer  tous  enfemble  :  les  Anciens  lui  ont  donné  le  nom 
de  fandale  ,  efpèce   de   chauffure  ufitée   autrefois. 

X  I.  Bandage  pour  la  luxation   du  pied. 
i 
da  e         Dans  les  luxations  du  tarfe  ou  de  quelqu'autre  partie  du  pied ,  après  avoir 
pourla  luxa-  fait  la  réduction  de  la  manière  que  je  l'ai  prefcrit,  on  employera  le  même  ban- 
tiondupied.  ^        ^ue  je  viens  de  propofer  §.  X.  pour  la    fra&ure  du  tarfe.  Le    malade 
gardera  le  repos   pendant  quelques  jours  ,  8c  fera  fur  la  partie  des  fomenta- 
tions toniques  ,jufqu'à  ce  que  les  douleurs  aient  prefqu'enrièrement  ceiTé  ,  êC 
-qu'on  juge  que   les  ligamens  ont  recouvré  leur  reffort. 

XII.  Bandage  pour  la  faignée   du  pied. 

Bandage  Prenez  une  bande  longue  d'une  aune  6c  demie  fur  deux  doigts  de  large , 
pour  u  M-  r0ulée  à  un  chef,  que  vous  appliquerez  en-dehors  fur  le  pied  ,  en  la  laiffant 
gn  e  upie  .  pen(jre  environ  de  la  longueur  d'une  palme  ,  comme  pour  la  faignée  du  bras  ; 
portez-là  fur  la  compreffe  ,  où  vous  la  contiendrez  avec  le  pouce  de  la  main 
gauche  ;  paffez  obliquement  fur  le  tarfe  ;  defcendez  fous  la  plante  du  pied , 
ÔC  embraffez-la  comme  avec  un  étrier  ,  en  remontant  de  l'autre  côté  fur  la 
compreffe  ,  où  vous  ferez  trois  circulaires.  Revenez  enfuite  obliquement  fur  le 
tarfe  vers  les  malléoles  ;  puis  portez  la  bande  toujours  obliquement  fur 
la  compreffe  2>C  à  travers  le  tarfe  ,  pour  revenir  fous  la  plante  du  pied  , 
ôc  remonter  aux  malléoles  ,  en  repayant  obliquement  fur -la  compreffe. 
Continuez  ces  circonvolutions  jufqu'à  la  fin  de  la  bande  ,  Se  arrêtez-la  par 
un  nœud  avec  l'autre  bout  que  vous  avez  laiffé  pendre ,  fur  le  côté  externe 
du    pied  ,    (  voy.  pi.   III.  fig.  i.  E.  ). 

z°.  Quelques  Chirurgiens  commencent  ce  bandage  par  quelques  circu- 
laires au  -  deffus  des  malléoles  ,  d'où  ils  defcendent  obliquement  par  le  tarfe 
à  la  plante  du  pied ,  ôc  formant  un  étrier ,  ils  remontent  au  tarfe  ,  où  ils 
font  plufieurs  circulaires  ou  doloires,  pour  couvrir  exactement  les  compreffes, 
ainii  qu'on  le  voit  pi.  XXXVIII.  fig.  24.  A  B  ;  ils  arrêtent  enfin  l'extrémité 
de  la  bande  avec  des  épingles ,  ou  ,  ce  qui  vaut  mieux ,  avec  quelques 
points   d'éguille. 

30.  Si  la  faignée  a  été  faite  fur  le  métatarfe  ,  ou  fur  quelqu'un  des  doigts 
du  pied  ,  on  commence  le  bandage  par  quelques  circulaires  fur  la  com- 
preffe :  on  monte  enfuite  par  des  doloires  au  tarfe  ,  8c  paffant  oblique- 
ment fur  les  malléoles  ,  on  embraffe  la  jambe  ;  on  revient  obliquement  au 
tarfe  ,  l'on  defcend  par  des  doloires  à  l'endroit  où  on  a  commencé ,  &  on  y 
arrête  la  bande.  Il  y  a  plufieurs  autres  manières  de  faire  le  bandage  pour 
la  faignée  du  pied  ,  mais  il  n'y  en  a  aucune  dans  laquelle  on  n'engage  la 
plante  du  pied  dans  la  bande,  comme  dans  un  étrier  :  auffi  a-t-on  donné  le 
nom  général  à'étrier  à  ces  fortes  de  bandages. 

XIII.  Bandage  pour  la  faignée  au  gras  de  jambe. 

pour  u  fai-        Après  la  faignée  au  gras  de    jambe,  que  je  préfère  à  celle  du  pied  com- 
née  au  gras  me  moins   dangereufe ,  on  fait  le  bandage  delà  manière  qui  fuit;  Prenez  une 

bande 
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bande  de  deux  aunes  de  long  fur  deux  doigts  de  large  ,  roulée  à  un  chef; 
appliquez  -  la  fur  le  haut  du  gras  de  jambe  ,  en  laiffant pendre  le  bout  en- 
dehors  de  la  longueur  d'une  palme;  retenez-la  avec  le  pouce  de  la  main 
gauche  fur  la  compreffe  ;  portez-la  obliquement  à  la  partie  inférieure  Se 
interne  de  la  jambe  ,  St  en  embraffant  la  jambe  ,  remontez  obliquement  de 
fon  côté  externe  vers  le  côté  interne,  en  paffant  fur  la  compreffe,  jufqu'au  jar- 
ret, où  vous  embrafferez  la  jambe  pour  revenir  à  l'endroit  où  vous  avez  com- 
mencé. Vous  répéterez  les  mêmes  circonvolutions  en  forme  de  8  de  chiffre  , 
Se  revenant  fous  le  jarret  ,  vous  attacherez  le  bout  de  la  bande  avec  l'autre 
bout  pendant.  Au  lieu  de  laiffer  pendre  le  premier  bout  de  la  bande  ,  on 
peut  l'affurer  par  deux  ou  trois  circulaires ,  au-deffus  du  gras  de  jambe,  faire 
enfuite  les  circonvolutions  en  forme  de  8  de  chiffre  ,  comme  ci  -  devant  , 
Se  arrêter  de  la  même  façon  la  bande  à  l'endroit  où  on  a  commencé. 

XIV.  Bandage  après  l'amputation   de   la  jambe  ou  de  la   cuiffi. 

Je    ne  m'arrêterai   point  à  décrire  les  bandages    qui  conviennent    après    Bandage 
l'amputation  de    la  jambe  St  de  la  cuiffe  ,   puifqu'ils  font  les  mêmes  que  la  après.  I'a,m'; 

!■  I        ■  >  II  "Il  1  V17-17-WTTT         f  PUtltlOIl  de  II 

capeline  qu  on  emploie  après  1  amputation  du  bras  (  voy.  pi.    XXXVIII.  fig.  jambe  ou  de 
19.)  ,  dont  j'ai  donné  ci-deffus  une  ample  defeription  (  voy.  chap.  VI.  §.   17.  la  c»lff«« 
Se  fuiv.  );  les  bandes  doivent  feulement  être  un  peu  plus  longues  &  plus  larges. 

®e— ■    ■        — ====!!gsg^        =_  — ^ 

CHAPITRE    VIII. 
Du   bandage    pour  la  fracture   de   la  cuiffe  ou   de  la  jambe  ,  avec  plaie. 

I. 

A  Près  avoir  réduit  les  fragmens  St  panfé  la  plaie,  de  la  manière  que  je  l'ai  *B«jd»i« 
expliqué  ailleurs  ,  on  en  viendra  à  l'application  du  bandage.  Les  Chirur-  ture  de  la  " 
giens  ont  imaginé  pour  ces  fortes  de  cas  ,  le  bandage  à  dix-huit  chefs  (  voy.  iambe  avec 
pi.  IX.  fig.  4.  B  B  )  (a)  ,  lequel  pouvant  être  ôté  ,  appliqué  de  nouveau ,  8t  p  aie' 
ferré    fans  prefque  remuer  le  membre ,  facilite  extrêmement  la  réunion  ,  St 
l'emporte  infiniment   fur  les  longues  bandes  dont   on  fe  fert  dans  les   frac- 
tures fimples  ,   8t    qui  ne  pouvant   être   appliquées  fans  foulever  St  fecouer 
très-fouvent  la  partie  fracturée  ,  ne  conviennent  nullement  dans  les  cas  dont  il 
s'agit:  voici  la   manière  d'appliquer  ce  bandage  à  dix-huit  chefs. 

I  I. 

Lorfque  le  tibia  eft  fra&uré  Se  qu'il  y  a  plaie  extérieure  ,   ainfi  qu'il  eft  re-     Maniera 
préfenté  pi.  IX.  fig.  4   ,  après    avoir  fait  la  réduction    8c  panfé    la   plaie ,  u^bYndè" 
on  applique  les  fanons  (  voy.  fig.  5.  A  A  ,  B  B  ) ,  fous  lefquels  on  pofe  trois  ou 
quatre  rubans  d'environ  trois  pieds  de  long.  Par-deffus  les  fanons,  on  pofe 

(a)  II  paroît  par  le  liv.  8.  chap.  10.  n°.  7.  de  Celfe  ,  que  les  Anciens  fe  fervoient  pour 
les  fra&ures  avec  plaie  ,  des  mêmes  bandes  que  pour  les  fraftures  fimples.  Mais  ces 
bandes  ont  plufieurs  inconvéniens  dont  je  vais  dire  un  mot. 
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encore  en  travers  trois  autres  rubans  de  même  longueur ,  8c  fur  ces  rubans 
la  bande  à  dix-huit  chefs,  voy.  fig.  4.  BB  Se  pi.  XXXVIII.  fig.  25.  CC, 
DD,  EE  ,  Stfur  le  milieu  de  la  bande  une  compreffe  de  même  longueur  £>C 
d'un  travers  de  main  de  large,  deftinée  à  recevoir  le  fang  &C  les  ordures  qui 
fortent  de  la  plaie,  afin  que  la  bande  fe  faliffe  moins,  Se  qu'on  foit  obligé  de  la 
changer  moins  fouvent.  Enfin,  on  pofe  la  jambe  fur  cette  compreffe. 

I  I  I. 

bandeSà  dix-  Tout  étant  ainfi  préparé,  on  fait  tenir  par  des  aides  le  membre  dans  fa 
huit  chefs,  fituation  convenable  (  voy.  pi.  XXXVIII.  fig.  25.  AB  )  ;  on  relevé  alors  les  deux 
chefs  du  milieu  de  la  pièce  interne  de  la  bande  ,  après  les  avoir  trempés  dans 
l'eau- de- vie  ou  l'oxicrat  chauds ,  pour  qu'ils  adhérent  plus  fortement,  8c  on 
les  applique  autour  de  la  jambe,  en  les  faifant  croiferfur  l'appareil  qui  couvre 
la  plaie.  On  applique  enfuite  de  la  même  façon  les  deux  chefs  inférieurs  ôc 
fupérieurs  de  la  même  pièce,  en  obfervant  de  ne  point  leur  décrire  un  cercle 
parfait  ,  mais  de  les  croifer  obliquement,  ainfi  que  la  même  fig.  25.  CCC, 
DDD  le  démontre  ;  ce  qui  rend  le  bandage  plus  ferme.  On  pourfuit  par  les 
chefs  de  la  pièce  du  milieu  ,  qu'on  applique  de  la  même  manière,  en  com- 
mençant toujours  par  les  chefs  intermédiaires  ,  voy.  fig.  25. 

I  V. 

Manière  Les  douze  premiers  chefs  étant  ainfi  appliqués ,  on  prend  deux  compreffes 
iesPcoTperef-  graduées,  comme  je  l'ai  dit  (  chap.  VII.  §.  X.  voy.  pi.  IX.  fig.  13.  )  d'un  pied 
fes  &  les  at-  de  long  &c  de  deux  ou  trois  doigts  de  large  fuivant  l'embonpoint  &  la  taille 
du  fujet ,  trempées  dans  l'eau-de-vie  chaude  ,  ôc  on  les  applique  en  long 
l'une  fur  le  côté  externe  de  la  jambe  ,  CCC  fig.  25.  pi.  XXXVIII.  &.  l'autre 
fur  le  côté  interne  ,  &  on  les  affujettit  avec  les  fix  chefs  reftans  E  E  ,  FF, 
G  G  ,  lefquels  font  les  plus  longs  de  la"  bande  ;  on  applique  enfuite  fur  les 
compreffes  deux  attelles  allez  larges  de  gros  carton  trempé  dans  le  vin  ou 
l'oxicrat  chauds  ,  ou  d'un  bois  propre  à  cet  ufage  ,  ôc  on  les  attache  au 
moyen  de  trois  rubans  fur  le  côté  externe  de  la  jambe ,    de  manière  qu'elles 


telles. 


l'embraiTent  exactement. 


V. 


Situation  du      Après  l'application  du  bandage,  il  faut  fonger  à  mettre   la  jambe  dans  une 

membre  a-    fituation  convenable  Se  commode ,  comme  dans  les  fracf  ures  limples.  Les  An- 

cât'ond'ii'L'n-  ciens  attachoient  pour  cet  effet  des  coufïinets  autour  des  jambes  ,  comme  on 

dage.  ]e    voit  par   les  deferiptions  6c    les  figures  de   Solingius  ,   de   Purmann  ,  6c 

d'autres  Auteurs  ;  mais  ces    couffinets  ou  oreillers  étant  infiiffifans  ,   on   leur 

préfère  les  fanons  dont  j'ai  donné  ci-deffus  la  defeription  &  fait  voir  l'ufage 

dans  la    frafture   de  la  jambe  (voy.  chap.  VIL  §  XL  ).  On  trouvera  au  §  IL 

du  même  chapitre  ,   où  j'ai  traité  du  bandage  pour  la  frafture  de  la   cuiffe  , 

tous  les  détails  qui  concernent  la  fituation  de  la  partie   ôl  les  moyens    de. 

foutenir  la  plante  du  pied  ÔC  le  talon  ,  repréfentés    dans  la   fig.  20.  de  la 

pi.   XXXVIIL 
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V  I. 

Le  renouvellement  de  l'appareil  demande  les  attentions  Suivantes  :  Premiè-  Renouvelle, 
rement,  on  panfera  la  plaie  chaque  jour  ou  de  deux  jours  l'un,  fuivant  l'a-  ment  de  l'ap- 
bondance  de  la  fuppuration  ;  &  pendant  tout  le  tems  qu'on  met  à  changer  parS!  ' 
l'appareil,  on  fera  foutenir  exactement  le  pied  par  un  aide  ,  de  peur  que  le 
membre  ne  vacille  Se  ne  quitte  fa  fituation  naturelle.  Après  avoir  nettoyé 
la  plaie,  on  y  appliquera  les  médicamens  appropriés  6c  le  refte  de  l'appareil, 
de  la  même  manière  que  je  l'ai  expliqué  ci-deffus  §.  III.  Se  fuiv.  ;  ce  que  l'on 
continuera  jufqu  a  ce  qu'elle  foit  parfaitement  cicatrifée.  Alors ,  fi  l'on  juge 
que  la  réunion  de  la  fraémre  n'eft  point  encore  achevée  ,  on  appliquera  le  ban- 
dage que  j'ai  propofé  pour  la  fracture  fimple ,  5c  on  iauTera  le  membre  dans 
cet  état  pendant  quelque  tems  encore.  Dans  l'ufage  de  la  bande  à  dix-huit 
chefs ,  lorfque  la  comprenne  qu'on  a  mis  fur  cette  bande  eft  falie  par  le 
fang  &  les  ordures  qui  fortent  de  la  plaie ,  on  la  tire  avec  précaution  ,  en 
faifant  foulever  doucement  la  jambe  par  un  aide  ,  6c  on  y  en  fubftitue  une 
autre  ;  Se  fi  la  bande  elle-même  eft  falie ,  on  la  changera  ,  en  ayant  la  pré- 
caution de  faire  tenir  le  membre  par  deux  aides  intelligens  ,  St  de  coudre 
la  nouvelle  bande  avec  l'autre  par  un  de  fes  côtés  ;  par  ce  moyen ,  en  tirant 
cette  dernière ,  on  l'attire  fous  la  jambe  avec  la  compreffe. 

Les  cailles  de  bois  dans  lesquelles  les  anciens  Médecins  plaçoient  les 
jambes  fraâurées  ,  au  rapport  de  Scultct ,  voy.  pi.  LVI ,  ne  font  point  abfo- 
lument  à  méprifer  ;  elles  ont  cependant  ceflë  d'être  en  ufage  ,  6c  cela  principa- 
lement par  deux  raifons.  Premièrement  ,  elles  incommodent  extrêmement  le 
malade  ;  Se  en  fécond  lieu ,  il  n'eft  pas  poffible  d'en  faire  toujours  fabriquer 
fur  le  champ  ou  d'en  trouver  par- tout  de  prêtes ,  fur- tout  dans  les  armées  où 
ces.  fortes  de  fra&ures  font  très  -  fréquentes  ;  c'eft  pourquoi  on  leur  préfère 
les  fanons ,  qui  n'ont  pas  ces   inconvéniens. 

V  I  I. 

Comme  dans  les  fractures  des  jambes  avec  fracas   confidérable  de   l'os  \    Machines 
la  réunion  parfaite  des   fragmens   eft  très- difficile  6c  très-lente  ,   &  qu'il  eft  "^"j"1^" 
abfolument  néceflaire  que  le  membre  refte  pendant  long- tems  dans  un  par-  tures  avec 
fait  repos ,  quelques  Chirurgiens  ont  cru  devoir  fubftituer  aux  fanons  ,  des  ^lcahs.  con'*" 
machines  particulières,  bien  plus  capables,  fuivant  eux,  de  produire  cet  effet, 
faites  avec  trois  plaques   de   leton   oblongues    5c   jointes  enfemble   par   des 
charnières  (  voy.  pi.  IX.  fig.  9.  ),  Se  qu'ils  appliquent  avec  la  femelle  ,  fig.  6.  y, 
ÔC  8 ,  dont  j'ai  donné  plus  haut  la  defeription.  L'ufage    des  fanons  a    cepen- 
dant prévalu ,  pour   les  raifons  que  je  viens  de  dire.  Il  eft  pourtant  une  ma- 
chine très  -  ingénieufe  &  très  -  commode  ,  non-feulement  pour  le   cas  dont  il 
eft  ici  queftion  ,  mais  encore  pour  toutes  fortes  de  fra£tures  de  la  jambe.  M. 
Petit,  qui  en  eft  l'inventeur  ,  en  a  donné  dans  fon  traité    des  maladies  des  os  , 
une  ample   defeription ,   que  l'on  trouve  encore  dans  les  Mémoires  de  l'A- 
cadémie Royale  des  Sciences  ann.  1718  ;  je  l'ai  faite  repréfenter  pi.  IX.  fig. 
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n.  &  iz  ,  &  je  l'ai  décrite  avec  affez  de  détail  dans  le  chap.  X.  du  livre  des 
fra&ures  §.  II.  (a). 

VIII. 

Ce  qu'on       Dans  la  fra&ure  du  fémur  avec  plaie  ,  on  emploie  le  même  bandage  que 
Us' autres"1*  dans  ce^e  ^e  ^a  Jambe  ■>  avec  cette  &u\e  différence ,  que  la  bande  à  dix-huit 
fraftures        chefs  doit  être  beaucoup  plus  grande  6c  les  fanons  plus  longs ,   félon  ce  que 
compliquées,  p^  dit  d^elTus  ch.  VIL  §.  IL  (b).  Quoique  dans   les    fraftures    compliquées 
avec  plaie  du  bras  &  de  l'avant-bras ,  on  puide  également  fe  fervir  du  ban- 
dage à  dix-huit  chefs ,  rien  n'empêche  d'employer  dans  ces  fortes  de  cas  ,  & 
fur-tout  dans  la  fraâure  du  bras  ,  des  bandes  ordinaires  comme  dans  les  frac- 
tures fimples  ;  car  le  membre  étant  pendant ,  ces  bandes  s'appliquent  8c  fe  dé- 
tachent aifément ,  ôc  l'ufage  de  la  bande  à  dix-huit  chefs  feroit  même  fouvent 
moins  commode. 

Explication  de  la  XXXVIII.  Planche. 

La  fig.  i.  repréfente  la  manière  d'appliquer  le  bandage  qui  convient  après 
l'amputation  d'une  mammelle  cancereufe  ;  ABCD  marquent  les  principaux 
jets  de  la  bande;  E  F  les  compreffes  qu'on  met  fur  la  plaie. 

La  fig.  z.  repréfente  l'application  du-  bandage  d'Heliodore  fur  une  mam- 
melle; a  a  efl:  la  bande  dont  on  entoure  le  corps  au-deffous  des  mammelles  ; 
b  b  les  chefs  ou  frondes  qu'on  renverfe  fur  les  épaules  ;  c  la  partie  de  la 
bande  qui  recouvre  la  mammelle  ;  d  le  col  qu'embraffent  les  frondes. 

La  fig.  3.  repréfente  comment  on  bande  une  mammelle  avec  la  fronde  à 
quatre  chefs  ;  a  efl:  la  partie  entière  qui  recouvre  le  téton  ;  b  b  les  deux 
chefs  fupérieurs  ;  c  c  les  chefs  inférieurs  ;  d  l'épaule  du  côté  fain  ,  auprès 
duquel  on  noue  les  chefs  par- derrière. 

Fig.  4.  Bandage  connu  fous  le  nom  de  quadriga  ou  cataphracîa  ;  les  lettres 
abcdefg  repréfentent  les  principales  circonvolutions,  dont  j'ai  donné 
une  defcription  fort  détaillée  ,  feft.  IV.   §.  XIV. 

Fig.  5.  Bandage  pour  l'omphalocele  ;  A  l'écuffon  qui  porte  fur  l'ombilic  pour 
empêcher  la  chute  des  inteftins  ÔC  de  l'épiploon  ;  B  B  la  bande  en  forme 
de  ceinture  qui  entoure  le  ventre  ;  C  le  fcapulaire  qui  la  foutient  ;  dd 
les  deux  frondes  d'une  bande  qui  paffe  entre  les  cuiffes ,  Se  qu'on  attache 
à  la  ceinture  BB  par  des  cordons,  pour  empêcher  l'écuffon  de  s'éloigner 
de  l'ombilic. 

Fig.  6.  Bandage  inguinal ,  pour  les  bubons  ;  a  a  fa  partie  tranfverfe  avec  fes 
chefs  qui  embraffent  le  ventre  de  part  &  d'autre  ;  b  b  la  pièce  perpendicu- 
laire qui  paffe  entre  les  cuiffes  ;  c  la  partie  fupérieure  ÔC  plus  large  qui 
couvre  Faîne. 

La  fig.  7.  repréfente  comment  on  applique  ce  bandage  fig.  6.  autour  du  ven- 
tre ,  pour  bien  couvrir  l'aîne. 

t.    .  ■      11      ■  -  ■  1  1    ■■'■    ■■'  — —  1    mmmtim  n  i     ■  ■»■■■■  ■■■■■— —m^ ^^-»» 

(a)  On  trouve  dans  le  traité  des  bandages  de  Verduc  chap.  44.  un  exemple  remarqua- 
ble de   fraftute  de  la  jambe  avec  plaie  ;  voy.  auffi  Sculiet ,  obferv.  8ît  &  84. 
V>)  Les  obferv.  77.  &  78.  de  Scultet  ont  rapport  à  ceci, 
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La  fig.  8.  repréfente  la  manière  d'appliquer  le  bandage  fig.  9.  dans  les  ma- 
ladies du  fcrotum. 

La  fig.  9.  repréfente  ce  bandage  féparément  ;  a  a  la  pièce  tranfverfe  ;  b  b 
la  pièce  perpendiculaire  ,  divifée  en  deux  chefs  ;  c  ouverture  dans  laquelle 
on  fait  paffer  le  pénis. 

Fig.  10.  Le  bandage  en  T  à  deux  chefs  perpendiculaires  ,  pour  différens 
ufages. 

Fig.  11.  Autre  bandage  en  T  ,  mais  à  une  feule  pièce  perpendiculaire  ,  qu'on 
n'a  pas  même  fendue  d'un  bout  à  l'autre ,  où  l'on  a  laide  en  entier  la 
partie  c. 

La  fig.  12.  repréfente  comment  on  applique  ce  bandage  fur  le  fcrotum. 

Fig.  13.  Bandage  compofé  ,  pour  fouteniroufufpendre  le  fcrotum  ,  appelle  à 
caufe  de  cela ,  fufpenfoire  du  fcrotum ,  Se  par  les  François ,  la  bourfe  ;  A  A 
efpèce  de  poche  pour  loger  le  fcrotum  ;  B  B  B  partie  tranfverfe  qu'on 
roule  autour  du  ventre,  St  dont  on  attache  ,  au  moyen  d'un  ruban  b  ,  l'ex- 
trémité a  avec  l'autre  extrémité  ;  C  trou  par  où  paffe  le  pénis  ;  D  D 
les  deux  chefs  qui  paffent  entre  les  cuiffes ,  pour  les  réfléchir  autour  des 
feffes  ,  ÔC  dont  les  extrémités  font  percées  en  d  d  ,  pour  y  attacher  les  ru- 
bans E  E. 

La  fig.  14.  repréfente  la  manière  d'appliquer  le  T  fig.  11.  dans  les  maladies 
de  l'anus  ;  a  a  pièce  tranfverfe  qu'on  roule  autour  du  ventre  ;  b  l'extré- 
mité entière  St  fupérieure  de  la  pièce  perpendiculaire  ,  qui  contient  les 
compreffes  qu'on  applique  fur  l'anus  ;  c  c  le  lieu  où  la  pièce  perpendicu- 
laire eft  attachée  avec  la  pièce  tranfverfe  ;  les  deux  chefs  inférieurs  qui 
paffent  entre  les  cuiffes ,  Se  qu'on  noue  en  travers  auprès  des  aînés  ou  fur 
le  pubis  ,  comme  on  voit  fig.  12. 

La  fig.  15.  repréfente  le  bandage  appelle  inguinal  double  ,  qui  fert  à  plu- 
fieurs  ufages ,  &  principalement  ,  au  moyen  de  certains  nœuds  qu'on  y 
fait ,  pour  arrêter  l'hémorragie  qui  fuit  quelquefois  l'opération  de  la  fiftule 
à  l'anus  ou  de  la  taille  ;  fuivant  la  defeription  détaillée  que  j'en  ai  donnée 
chap.  V.  §.  VII  ;  ab  c  d  e  f  g  marquent  les  principales  circonvolutions  ;  les 
points  qu'on  voit  de  a  jufqu'à  h,  St  de  a  g  en  i,  marquent  les  deux  jets 
qui  fe  croifent  fur  le  ventre  ÔC  la  poitrine  ,  6c  qui  paffant  fur  les  épaules  ? 
reviennent  par  derrière  au  périné  :  par  ce  moyen  l'appareil  eft  mieux  con- 
tenu 8c  l'hémorragie  plus  fûrement  arrêtée.  J'ai  donné  à  ce  bandage  le  nom 
de  bandage  noué  du  périné. 

Fig.  16.  Bandage  inguinal  Ample  ;  il  commence  en  a,  va  de  b  en  c  ; 
de-là  il  continue  fa  route  par  d  8(  e  en  c  ,  ôc  revient  de  c  à  fon  com- 
mencement a. 

La  fig.  17-  repréfente  de  quelle  manière  ,  dans  la  fra&ure  du  bras  ,  après 
avoir  appliqué  les  bandes  ordinaires ,  on  pofe  les  compreffes  Se  les  attelles 
a  a  a ,  &C  on  les  attache  avec  des  rubans  b  b  à  la  partie  latérale  externe 
du  bras  ;  c  c  c  c  écharpe  dans  laquelle  on  met  le  bras ,  en  tenant  le  coude 
fléchi,  &  dont  on  va  nouer  les  bouts  en  d  fur  l'épaule  du  côté  oppofé, 
en  embraffant  le  col ,  de  la  manière  que  la  figure  le  repréfente  ;  e  e  gouttière 
dans  laquelle  on  met  l'avant-bras  fra&uré  3  Se  qui  doit  aufli  entrer  dans 
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l'écharpe  :  cette  gouttière  n'a  pas  lieu  dans  les  fractures  de  l'humérus  Se 
dans  les  autres  maladies  de  cet  os  &  des  clavicules. 

La  fig.  18.  repréfente  le  bandage  qu'on  emploie  pour  la  brûlure  de  la  main» 
Voye\  ce  que  j'en  ai  dit ,  ch.  VI.  §.  XI. 

La  fig.  19.  repréfente  comment ,  après  l'amputation  de  la  main ,  on  applique 
Je  bandage  fur  le  moignon  ;  A  A  le  bras  &  une  partie  de  l'avant-bras  ; 
a  le  moignon  couvert  de  charpie  8c  de  comprennes  ;  b  b  les  deux  chefs  de 
la  bande  avec  laquelle  on  fait  d'abord  des  circulaires  c  autour  de  l'a- 
Aant  -  bras  &  des  comprennes  ;  on  réfléchit  enfuite  l'un  des  deux  chefs  fur 
l'extrémité  du  moignon  d  ,  tandis  que  l'autre  continue  les  circulaires. 

La  fig.  20.  repréfente  les  fanons  Se  la  manière  de  les  appliquer  autour  de  la 
jambe  ;  A  A  les  deux  cilindres  ,  faits  avec  un  petit  bâton  entouré  de 
paille  ;  B  B  le  couflînet  fur  lequel  la  jambe  eft  appuyée  ;  C  la  femele 
qui  foutient  la  plante  du  pied  ;  a  b  c  d  quatre  rubans  avec  lefquels  on 
attache  ces  fanons  autour  de  la  jambe  êc  de  la  partie  inférieure  de  la 
cuiife  ;  ef  deux  rubans  qui  fervent  à  fixer  la  femelle  avec  les  fanons, 
autour  du  ruban  b  ;  g  troinème  ruban  de  la  femelle  ,  pofé  à  fa  partie 
fupérieure  ,  pour  l'attacher  aufli  avec  les  fanons. 

Fig.  21.  Bande  à  deux  chefs  aa,  lefquels  font  joints  par  des  fils  ,  de  ma- 
nière qu'ils  ne  font  éloignés  l'un  de  l'autre  que  de  l'eipace  d'un  travers 
de  pouce  b  ;   ils  fervent  à  loger  le  talon  ,  dans  les  fractures  du  pied. 

La  fig.  22.  repréfente  l'application  du  bandage  dans  la  fracture  tranfverfe  de 
la  rotule  ;  a  la  rotule  ;  b  partie  de  la  cuifle  ;  c  partie  de  la  jambe  ;  d  cir- 
culaires qu'on  fait  fur  la  rotule  ;  e  circulaires  femblables  fous  la  rotule , 
qui  fervent  à  en  repouffer  6c  contenir  les  pièces  offeufes. 

Fig.  23.  Compreffe  particulière  dont  on  fe  fert  avec  fruit  dans  cette  fra£ture 
de  la  rotule  ;  A  fa  partie  fupérieure  Se  entière  ;  B  B  fes  deux  chefs  in- 
férieurs ;  C  D  l'échancrure  ;  C  l'endroit  qui  embraffe  la  partie  fupérieure 
de  la  rotule  ;  voye\  pour  le  refte  ,  chap.  VII.  §.  VII. 

La  fig.  24.  repréfente  la  manière  de  bander  le  pied  ,  dans  le  cas  de  fracture 
6c  de  luxation,  ou  après  la  faignée  de  la  faphéne  ;  A  les  circulaires  qu'on 
fait  au-deffus  de  la  malléole  ;  B  les  doloires  ôc  les  circulaires  qui  fe  font 
autour  du    tarfe  Se  du  métatarfe. 

La  fig.  25.  repréfente  la  manière  d'appliquer  le  bandage  à  dix-huit  chefs, 
dans  la  fracture  compliquée  de  la  jambe  ;  A  la  cuiffe  ;  B  la  partie  infé- 
rieure de  la  jambe  ;  CCC,  DDD,  marquent  la  manière  dont  les  chefs  fe 
croifent  en  paffant  obliquement  fur  la  jambe  ;  E  F  G  les  fix  derniers  chefs 
encore  ouverts ,  qu'on  applique  de  façon  qu'ils  fe  croifent  ,  en  paffant 
obliquement  les  uns  fur  les  autres,  E  avec  E  ,  F  avec  F ,  ôc  G  avec  G , 
comme  je  l'ai  dit. 

Explication  de  la  XXXIX.  Planche. 

On  voit  d'abord  ici  la  repréfentation  d'une  nouvelle  eipèce  d  elevatoire  , 
inventé  par  M.  Petit  ,  Chirurgien  de  Paris ,  pour  relever  avec  plus  de  fa- 
cilité les  os  du  crâne  fracturés  8c  enfoncés.  On  en  trouve  la  defcription 
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&  la  figure  dans  les  Mémoires  de  l'Acad.  Royal,  de  Chirurg.  (  tom.  I.  pag. 
301.  in-40.  1743.)  ;  il  eft  compofé  de  deux  pièces  principales  ,  dont  l'une 
eft  un  levier,  ou  l'élévatoire  lui-même,  8c  l'autre  un  chevalet  qui  lui  fert 
d'appui. 

La  fig.  1.  repréfente  le  levier,  qui  doit  avoir  environ  huit  pouces  de  lon- 
gueur ,  fur  quatre  ou  cinq  lignes  de  largeur,  8c  deux  d'épaiffeur.  Il  eft  tout 
droit ,  à  une  légère  courbure  près  qu'il  a  à  l'extrémité  ABC  de  la  partie 
que  M.  Petit  appelle  la  courte  branche  ;  cet  endroit  eft  même  un  peu  plus 
étroit  ôt  un  peu  plus  mince  ,  pour  qu'on  puiffe  le  faire  gliffer  plus  aifé- 
ment  fous  l'os  qu'on  veut  relever.  Cette  courbure  eft  de  plus  taillée  à 
fon  extrémité  fupérieure  ,  voy.  fig.  3.  A  C  ,  de  plusieurs  rainures  tranfver- 
fales ,  pour  l'empêcher  de  gliiîèr  fous  les  efforts  que  l'on  fait  pour  relever 
l'os ,  de  s'enfoncer  trop  8c  d'aller  bleïTer  la  dure-mere  ,  ou  même  le  cer^ 
veau.  Le  delîbus  de  ce  bout  au  contraire,  fig.  1.  C  ,  eft  arrondi  &  très- 
liffe  &  fes  bords  très-polis  ,  afin  qu'il  ne  bielle  point  la  dure-mere. 

L'autre  partie  du  levier  appellée  la  longue  branche  ,  eft  percée  en  def- 
fous  de  plufieurs  trous ,  dans  le  milieu  de  fa  largeur  &.  fuivant  fa  longueur. 
Ces  trous  font  éloignés  l'un  de  l'autre  de  deux  ou  trois  lignes  ;  &  ils  font 
faits  pour  recevoir  la  vis  qui  borne  Se  fixe  le  point  d'appui  fig.  2.  A,  plus 
près  ou  plus  loin  du  bout  A  B  fig.  1.  félon  que  le  Chirurgien  le  trouve 
convenable.  Le  nombre  de  ces  trous  procure  la  facilité  d'approcher  ou 
d'éloigner  l'appui  du  lieu  de  la  fracture  ,  Se  par  conféquent  de  donner  au 
levier  plus  ou  moins  de  force ,  félon  l'exigence  des  cas  ;  F  eft  le  manche 
du  levier,  qui  eft  de  bois. 

La  fig.  2.  repréfente  l'autre  partie  de  l'élévatoire  ,  &  que  M.  Petit  regarde 
comme  l'effentielle.  C'eft  un  chevalet  qui  fert  de  point  d'appui  au  levier  ; 
A  eft  une  vis  qui  s'engrène  dans  celui  des  trous  du  levier,  fig.  1.  DE  , 
que  le  Chirurgien  jugera  à  propos.  Par-là  le  levier  ne  fçauroit  s'échapper 
de  fon  point  d'appui ,  ce  qui  auroit  des  fuites  fâcheufes.  La  partie  de  ce 
chevalet  qui  s'applique  fur  le  crâne  ,  eft  arcuée  ,  fig.  2.  B  C  B  ,  afin  qu'il 
n'appuyé  que  par  fes  deux  extrémités,  lefquelles,  pour  plufieurs  raifons , 
doivent  avoir  beaucoup   de  furface  8c  être  garnies  de  chamois. 

La  fig.  3.  repréfente  ces  deux  pièces  jointes  enfemble  ;  A  B  eft  le  bout  recour- 
bé ;  C  les  rainures;  D  le  lieu  où  le  levier  eft  uni  au  chevalet  ;  BD  E  la  lon- 
gue branche  du  levier  ;  F  le  manche  de  bois  ;  G  G  les  deux  jambes  fur  lef- 
quelles s'appuye  le  chevalet. 

Fig.  4.  Autre  chevalet  beaucoup  plus  grand  ,  dont  M.  Petit  confeille  l'ufage 

^  dans  les  fraâures  considérables ,  où  l'on  ne  pourroit  pas  fe  fervir  commo- 
dément du  petit,  fig.  2.  ou  3.  G  G  ,  trop  étroit  eu  égard  à  l'étendue  de 
la  fracture  ;  A  eft  la  vis ,  ÔC  B  C  B  l'arc,  comme  dans  le  petit ,  fig.  2. 
D  D  ;  fes  deux .  extrémités  font  percées  pour  pouvoir  y  placer  des  couffi- 
nets  ,  que  l'on  fixe  en  deffous  par  quelques  points  d'éguille. 

Il  eft  à  remarquer  que  M.  Petit  fait,  au  même  endroit,  pag.  302,  le- 
numeration  des  divers  élevatoires  imaginés  avant  lui  ,  qu'il  trouve  dans 
tous  des  défauts  qui  les  lui  font  rejetter ,  6c  qu'il  leur  préfère  de  beaucoup 
îe  lien.  Mais  il  ne  dit  pas  un  mot  de  celui  de  Fabrice  de  Hildan,  que  cet 
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Auteur  a  décrit  Se  fait  graver  il  y  a  plus  de  deux  cens  ans,  obf.  4.  cent.  II, 
que  j'ai  vanté  moi-même  ,  8c  dont  j'ai  donné  une  defcription  plus  exa&e, 
depuis  plus  de  trente  ans,  dans  mes  Inftitutions  de  Chirurgie,  comme  s'il 
n'avoit  eu  aucune  connoiffance  des  ouvrages  de  Fabrice  ,  ni  des  miens.  Cet 
élevatoire  eft  cependant  très  -  bon  ,  8c  vaut  pour  le  moins  celui  de  M.  Petit* 
Outre  cela  ,  il  regarde  comme  un  défaut  dans  le  triploïde ,  qu'on  ne  peut 
s'en  fervir  ,  lorfqu'il  n'y  a  point  de  trou  au  crâne  ,  ou  que  le  trou  n'eft  pas 
allez  grand  pour  introduire  le  crochet  fous  la  pièce  enfoncée  ;  8c  fur  ce 
fondement  ,  il  donne  la  préférence  à  fon  infiniment.  Mais  je  ne  vois  pas 
non  plus  comment  on  peut  fe  fervir  de  celui-ci  lorfqu'il  n'y  a  aucun  trou , 
ou  du  moins  que  le  trou  n'eft  point  allez  large  pour  y  faire  entrer  le  bout 
du  levier,  qui  eft  pourtant  affez  épais,  fig.  1.  8c  3.  A;  l'Auteur  n'indique 
au  moins  aucun  moyen  pour  cela  :  au  lieu  que  dans  ce  cas-là  même  on 
peut  fe  fervir  de  l'élevatoire  de  Fabrice  de  Hilden  8c  du  mien  ,  en  y  ajou- 
tant le  trépan  perforatif.  Cet  élevatoire  ne  le  cède  donc  pas  à  celui  de  M. 
Petit  :  j'ai  donc  lieu  d'être  furpris  qu'il  n'en  ait  point  parlé  ;  je  ne  fçais 
fi  c'eft  à  defTein  ,  ou  parce  qu'il  en  ignoroit  l'exiftence. 

La  fig.  5.  repréfente  une  méthode  particulière  de  faire  l'amputation  du  bras, 
pratiquée  par  mon  confeil  fur  une  femme  qui  avoir  tout  le  bras  brûlé  juf- 
qu'à  la  poitrine  8c  aux  os  ;  A  B  eft  le  bras  droit  brûlé  jufqu'au  col  8c  à 
la  partie  fupérieure  de  la  poitrine  C  C  ;  le  feu  avoit  détruit  &C  confumé 
non-feulement  toute  la  peau  du  bras,  mais  encore  la  plus  grande  partie 
des  mufcles  jufqu'aux  os  E  F  G  ,  de  façon  qu'il  fallut  faire  l'amputation 
en  deffous  Se  très-près  de  l'articulation  ,  à  l'endroit  même  où  on  a  cou- 
tume de  placer  le  tourniquet,  dont  il  n'étoit  pas  poffible,  pour  de  fortes 
raifons ,  de  faire  ufage  ici.  On  fut  obligé  de  commencer  par  palier  une  grande 
éguille  courbe,  armée  d'un  gros  fil  double  D  ,  à  travers  les  mufcles  dé- 
pouillés par  le  feu  de  la  peau  qui  les  recouvroit,  très-près  8c  en  defïbus 
de  la  tête  de  l'humérus ,  8c  à  côté  de  fon  col ,  comme  on  voit  lett.  D  : 
on  ferra  enfuite  ie  fil  ,  pour  comprimer  les  vaiffeaux  brachiaux  6c  les  ap- 
pliquer fortement  contre  la  chair  qui  reftoit  encore ,  8c  prévenir  par-là 
une  trop  grande  hémorragie  pendant  l'amputation.  Cela  fait ,  on  coupa 
avec  un  biftouri ,  les  chairs  jufqu'aux  os,  un  peu  au- defïbus  de  B  &  D , 
Se  l'on  feia  enfuite  l'os  à  l'ordinaire  ,  fans  qu'il  y  eût  d'hémorragie  confi- 
dérable  ,  à  caufe  de  la  conftriétion  ou  ligature  de  l'artère  ,  qu'on  avoit  eu 
la  précaution  de  faire  auparavant.  On  appliqua  enfuite  un  bandage  fem- 
blable  à  celui  qu'on  emploie  après  l'amputation  du  bras  dans  l'article , 
8c  la  plaie  fut  conduite  à  cicatrice  par  la  même  méthode.  Feu  mon  fils 
Elie-Fréderic  Heifter ,  qui  affilta  8c  préfida  à  cette  opération  ,  en  a  donné 
une  defcription  plus  détaillée  dans  une  difTertation  publiée  à  Helmftad  en 
1739  ,  où  il  indique  de  plus  divers  avantages  particuliers  à  cette  méthode 
de  faire  l'amputation.  M.  Vafqueç ,  Chirurgien  du  Roi  d'Efpagne  ,  qui  a 
traduit  en  efpagnol  mes  Inftitutions  de  Chirurgie  ,  a  jugé  cette  difTerta- 
tion digne  d'être  ajoutée  à  fa  traduction. 

La  fig.  6.  ôc  7.  repréfentent  une  autre  machine  imaginée  par  M.  Petit ,  pour 

arrêter 
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arrêter  le  fang  après  l'amputation  de  la  cuiffe  ,  fans  le  fecours  des  caufti- 
ques ,  du  cautère  a£tuel  ,  ni  de  la  ligature  des  vaiffeaux.  Elle  eft  divifée 
en  deux  parties ,  dont  l'une  comprime  le  tronc  de  l'artère  crurale  au  -  def- 
fous  de  l'aîne  ,  pendant  l'amputation  même  ,  Se  l'autre  l'ouverture  de  l'ar- 
tère coupée  au  -  deffus  du  genou  ,  après  l'amputation.  La  première  s'ap- 
plique avant  l'amputation  ,  pour  faire  l'office  de  tourniquet,  Se  prévenir 
l'hémorragie  dans  le  tems  de  l'opération-,  A  A  eft  un  bandage  circulaire  , 
pour  me  fervir  des  termes  de  l'Auteur  ,  qu'on  roule  autour  du  ventre  ,  com- 
me le  circulaire  d'un  brayer ,  Se  qu'on  noue  fur  le  côté  par  le  moyen  de 
deux  courroies  &C  de  deux  crochets  E  E  ,  comme  on  le  voit  dans  la  fig.  7. 
(  ceci  n'eft  pas  dit  dans  la  defcription  de  l'Auteur  ;  mais  je  penfe  qu'il 
faut  en  ufer  de  même  ).  M.  Petit  ne  parle  pas  non  plus  de  la  matière  de 
ce  bandage.  On  pourra  le  faire  avec  du  cuir  ou  de  la  toile  de  coton. 
B  B  autre  bandage  circulaire  qui  entoure  la  cuiffe  au  -  deffous  du  pli  de 
l'aîne  ,  Se  qu'on  ferme  comme  le  premier  avec  des  courroies  B  B  St  des 
crochets  (  ce  que  l'Auteur  oublie  encore  de  dire  ).  Au  commencement  de 
la  bande  font  attachées  deux  plaques  de  taule  C  D  garnies  de  chamois. 
Celle  de  deffous  eft  plate  du  côté  qu'elle  touche  la  plaque  fupérieure  ; 
mais  du  côté  qu'elle  touche  le  pli  de  l'aîne  ,  elle  eft  garnie  d'une  pelote 
bien  rembourrée.  Le  centre  de  cette  pelote  ,  c  fig.  6.  eft  appuyé  pré- 
ciiement  fur  le  tronc  de  l'artère  crurale  à  fa  fortie  du  ventre.  La  plaque 
de  deffus  eft  attachée  aux  deux  circulaires  qui  lui  fervent  de  point  fixe  ; 
8c  les  circulaires  font  attachés  entr'eux  par  des  liens ,  voy.  fig.  7.  K  ;  le 
circulaire  qui  entoure  les  hanches  (  ibid.  fig.  7.  A  )  empêche  la  plaque  de 
defcendre  ,  Se  celui  qui  entoure  la  cuiffe  l'empêche  de  remonter ,  afin 
qu'elle  réponde  toujours  ,  ainfi  que  la  pelote  C  ,  au  pli  de  l'aîne  ;  E  eft 
une  vis ,  fig.  7  ,  qui  paffe  dans  un  écrou  taraudé  de  la  plaque  de  deffus  , 
Se  va  tourner  fur  le  milieu  de  la  plaque  de  deffous ,  de  forte  que  lorfqu'on 
tourne  cette  vis  à  droite ,  on  écarte  les  plaques  l'une  de  l'autre  ,  St  on  les 
rapproche  lorfqu'on  la  tourne  à  gauche.  Mais  afin  qu'elles  s'écartent  8t  fe 
rapprochent  toujours  en  ligne  droite,  il  y  a  deux  petites  fiches,  1.  Si 
2  ,  qui  s'élèvent  perpendiculairement  de  la  plaque  de  deffous  ,  8c  paffent 
chacune  dans  un  trou  percé  dans  la  plaque  de  deffus  ,  l'une  à  droite  ,  l'au- 
tre à  gauche  de  la  vis  E  :,  par  ce  moyen  les  plaques  s'écartent  St  s'appro- 
chent toujours  parallèlement. 

Ainfi  donc  le  bandage  étant  placé  ,  comme  je  viens  de  le  dire  ,  fi  l'on 
tourne  la  vis  à  droite  ,  les  plaques  s'écarteront  l'une  de  l'autre  ;  mais  parce 
que  les  deux  circulaires  retiennent  la  plaque  de  deffus ,  St  s'oppofent  à  fon 
élévation  ,  il  faut  de  néceffité  que  la  plaque  de  deffous  s'abaiffe  Se  s'en- 
fonce dans  le  pli  de  l'aîne  ,  8t  que  la  pelote  comprime  le  tronc  de  l'ar- 
tère crurale  à  mefure  que  l'on  tourne  la  vis  ,  St  que  cette  vis  tournée 
un  certain  nombre  de  fois,  ferme  fi  exactement  l'artère,  que  le  fang  n'y 
puiffe  plus  paffer. 

Ce  bandage  n'a  fervi  jufqu'à  préfent  qu'à  retenir  le  fang  pendant  l'o- 
pération  même  ;  mais  pour  arrêter  le  fang  de  l'artère  crurale  qu'on  vient 
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de  couper  ,  l'Auteur  a  jugé  qu'il  falloit  un  fécond  bandage ,  compofé 
d'une  double  plaque  comme  le  premier.  A  la  plaque  de  deffus  viennent 
aboutir  Se  s'accrocher  quatre  courroies  F  F  FF  qui  font  folidement  rete- 
nues aux  deux  circulaires  du  premier  bandage.  Avant  d'accrocher  les 
courroies ,  il  faut  placer  un  peloton  de  charpie  affez  gros  fur  le  vaiffeau  , 
non  directement  fur  fon  embouchure,  mais  fur  le  côté  qui  regarde  le  de- 
dans de  la  cuiffe  6c  le  plus  éloigné  de  l'os,  afin  qu'en  le  pouffant  vers  l'os, 
les  parois  de  l'artère  s'appliquent  l'une  contre  l'autre.  Sur  ce  premier  pe- 
loton de  charpie,  on  en  place  un  fécond  plus  large,  &•  fur  celui-ci  un 
troifième  &  même  un  quatrième  ,  toujours  plus  larges  Se  toujours  pouffes 
fuivan;  la  même  direction.  On  pofe  enfin  fur  ce  dernier  tampon  de  charpie  , 
le  centre  de  la  plaque  garnie  de  fa  pelote  ,  fig.  6.  G ,  qu'on  affujetit  avec 
les  courroies  F  F  F  F  ,  qui  viennent  toutes  s'accrocher  à  la  plaque  de 
deffus  H  (a).  Alors  fi  on  tourne  à  droite  la  vis  H  fig.  6.  &  7  ,  les  deux 
plaques  s'écarteront  l'une"  de  l'autre  ;  mais  parce  que  les  quatre  courroies 
empêchent  l'élévation  de  la  plaque  fupérieure  ,  il  faut  que  la  plaque  de 
deffous  s'enfonce  St  appuyé  fur  les  tampons  de  charpie  ,  qui  preffant  tous 
enfemble  le  vaiiTeau,  le  compriment  fi  bien,  qu'aucune  goutte  de  fang  ne 
pourra  en  fortir. 

Après  avoir  appliqué  cette  féconde  partie  de  la  machine,  ainfi  que  je 
viens  de  le  dire,  on  lâche  peu-à-peu  8c  par  dégrés  la  vis  E  fig.  7.  de  la 
pelote  qui  comprime  le  tronc  de  l'artère  dans  l'aîne  ,  pour  laiffer  paffer 
le  fang  jufqu'à  ce  que  l'on  commence  à  fentir  le  battement  de  cette  ar- 
tère; &c  fi  on  s'apperçoit  qu'elle  batte  trop  fort,  c'eft  une  preuve  qu'il  paffe 
trop  de  fang  ;  on  refferre  la  vis  d'un  ou  deux  tours ,  plus  ou  moins ,  juf- 
qu'à ce  qu'on  connoiffe  par  le  battement  modéré  de  l'artère  ,  qu'il  ne  paffe 
ni  trop  ni  trop  peu  de  fang  (b).  La  première  partie  de  la  machine  arrête 
donc  le  fang  pendant  l'opération  même  ,  et  en  modère  enfuite  l'abord 
dans  l'artère  coupée  ;  &  la  féconde  comprime  la  bouche  du  vaiffeau  cou- 
pé ,  empêche  que  le  fang  ne  coule  par  la  plaie  ,  &  facilite  la  cicatrifation. 

L'Auteur  affure  que  fa  machine  a  cet  avantage  ,  que  dès  que  la  fuppura- 
tion  eft  établie,  on  peut  ,  fans  crainte  d'hémorragie  ,  lever  entièrement 
l'appareil  à  chaque  panfement ,  ce  qu'on  ne  pourrait  faire  fi-tôt  lorfqu'on 
s'efi  fervi  d'un  autre  moyen  pour  arrêter  le  fang.  Avec  cette  machine,  pour 
n'avoir  rien  à  craindre  à  la  levée  du  premier  appareil  ,  il  ne  faut  que  ferrer 
la  vis  fupérieure  E.  L'Auteur  dit  qu'on  peut  à  chaque  panfement  relâcher 
de  plus  en  plus  les  vis  ,  ôc  changer  même  les  tampons  de  charpie  fi  on 
le  juge  néceffaire  ;  &  il  affure  que  ce  moyen  accélère  beaucoup  la  cicatri- 

(a)  L'Auteur  ne  dit  point  de  quelle  manière  on  aflujettit  les  courroies  avec  les  pla- 
ques. Mais  je  penie  que  ce  doit  être  avec  des  crochets  dont  eft  garnie  la  plaque  H  fig. 
7.  On  trouve  ainfi  dans  la  defeription  de  M.  l'eût  pkifieurs  omiffions  &  obfcurités; 

(£)  L'Auteur  ne  dit  point  en  quel  endroit  il  faut  placer  la  main  pour  fentir  le  bat- 
tement de  l'artère  crurale ,  &  il  n'eft  pas  aifé  de  le  deviner.  On  a  beaucoup  de  peine  à 
le  fentir  fur  une  ciiiffe  faine  Se  nue  ,  que  fera  -  ce  lorfqu'elle  eft  entourée  des  courroies 
de  la  machine,  Se  l'artère  couverte  par  ces  courroies  &  parles  plaques  î  On  voit  donc, 
encore  un  coup,  que  fa  defeription  eft  très-imparfaite  Se  très. obfcure. 
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fation.  On  peut  voir  dans  l'Auteur  même  ,  Mém.  de  VAcad.  Roy.  des  Scien. 
pag.  138.  8c  fuiv.  édit.  d'Ainfierdam  ,  le  détail  des  autres  avantages  qu'il 
attribue  à  fa  machine  ;  mais  dans  plufieurs  endroits  ,  dont  je  n'ai  relevé 
que  quelques-uns, cet  Auteur,  d'ailleurs  très-ingenieux,  s'exprime  avec  une 
brièveté  qui  le  rend  obfcur  ;  8c  fes  defcriptions  en  général  manquent  de 
clarté. 
Fig.  3.  Les  lettres  AAAA  repréfentent  une  machine  ou  bandage  particulier 
pour  les  becs-de-lievre  difficiles  à  réunir,  &  que  j'ai  très-fouvent  employé 
avec  beaucoup  de  fuccès.  On  l'applique  autour  de  la  tête  de  l'enfant , 
avant  de  faire  l'incifion,  et  on  l'arrête  avec  les  liens  C  C  qu'on  roule  autour 
de  la  tête  ,  8t  qu'on  noue  fur  le  front  en  D  ;  on  fait  enfuite  la  fection  8C 
les  points  de  future  ,  de  la  manière  que  je   l'ai  dit  au  chap.  LXXV. 

Pour  maintenir  les  bords  du  bec-de-lievre  plus  fortement  unis  ,  lorfque 
l'ouverture  en  eft  fort  grande  ,  j'ajoute  de  chaque  côté  à  la  bandelete  qui 
embralîe  la  lèvre  fupérieure  ,  une  courroie  de  longueur  fuffifante  A  A,  B  B  , 
chacune  garnie  de  deux  crochets  B  B  B  B.  Après  avoir  appliqué  l'appareil  fur 
la  plaie ,  je  parle  à  l'un  des  crochets  fupérieurs  un  cordonnet  de  foie  ois 
de  fil ,  que  je  mené  vers  le  crochet  correfpondant  du  côté  oppofé  ,  en  fer- 
rant un  peu  plus  les  bords  de  la  plaie  ;  je  reviens  au  premier  crochet  8c  je 
répète  encore  les  mêmes  tours  deux  ou  trois  fois  :  je  defcends  enfuite  aux 
crochets  inférieurs  où  je  fais  la  même  manœuvre  ,  en  obfervant  toujours 
de  bien  ferrer  la  lèvre.  Après  avoir  laiffé  ces  liens  en  place  pendant  qua- 
tre ou  cinq  jours ,  je  les  coupe  avec  des  cizeaux  ;  mais  je  laille  encore  les 
éguilles  avec  leur  fil ,  8c  je  n'ôte  la  fupérieure  que  le  lendemain ,  8c  l'autre 
deux  jours  après ,  8t  s'il  y  en  a  une  troisième  ,  je  la  laille  jufqu'au  troifiè- 
me  jour  :  je  me  contente  enfuite  de  couvrir  la  plaie  avec  un  emplâtre  ag- 
glutinatif ,  jufqu'à  ce  qu'elle  foit  bien  cicatrifée. 

La  même  figure  repréfente  auffi  l'opération  de  la  fiftule  lacrimale ,  fé- 
lon la  méthode  de  M.  Petit ,  qui  en  a  donné  la  defcription  dans  les  Mé- 
moires de  l'Académie  royale  des  Sciences,  &  qui  la  préféroit  à  toutes  les 
autres.  Cet  Auteur  reconnoît ,  d'après  Anel  8c  moi ,  mais  fans  nous  citer  , 
l'obftruétion  du  canal  nafal  pour  caufe  de  cette  fiftule  ;  8c  en  parlant  de 
l'opération,  il  dit  :  d  n'y  a  donc  rien  autre  à  faire  ici,  que  d'ouvrir  de  nou° 
veau  ce  canal  objlrué  ,  afin  que  les  larmes  reprenent  leur  cours  par  les  na- 
rines ;  tj  par  ce  moyen  il  n'y  aura  plus  ni  larmoyement  ni  fijlule  (<z).  Il 
décrit  enfuite  l'opération  ,  8c  continue  de  la  forte  :  pour  ouvrir  le  canal 
objlrué  ,  je  fais  d'abord  une  incifion  au  fac  lacrimal  (  voy.  fig.  8.  E  F ,  que 
j'ai  fait  graver  d'après  lui  )  ;  j'enfonce  dans  ce  fac  une  fonde  canelée  que  je  pouffe 
dans  la  narine  (  ce  qu'il  a  repréfente  de  la  manière  qu'on  le  voit  let.  G.)  , 
&  par  ce  moyen  j'ouvre  le  canal.  La  canelure  de  cette  fonde  me  fert ,  dit-il, 
à  introduire  une  bougie  ,  afin  de  conferver  le  pajfage  que  je  viens  de  faire.  Je 
change  la  bougie  tous  les  jours  &  j'en  difeontinue  l'ufage  lorfque  je  comprens 

(a)  Comme  fi  ce  moyen  de  guèrifon  ctoit  fi  aifé  S*  fi  prompt  :  on  fçait  au  contraire 
qu'il  eft  très-difficile ,  très  •  long ,  &  fouvent  même  inutile  par  le  concours  de  diverfes 
circonftances. 
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que  lafurface  interne  de  ce  nouveau  canal  efi  cicatrifée  ;  les  larmes  reprenent 
alors  leur  cours  naturel  de  l'œil  dans  le  ne\  ,  G*  la  plaie  extérieure  fe  ferme 
dans  deux  ou  trois  jours. 

Le  reproche  que  j'ai  fait  à  cet  Auteur  d'être  fouvent  fort  obfcur  &  inexact 
dans  fes  defcriptions  ,  eft  ici  plus  fondé  que  jamais  ;  car  i°.  il  n'a  pas 
donné  en  particulier  la  figure  de  la  fonde  dont  il  fe  fert  pour  percer  le 
canal  obftrué  ,  &  il  ne  l'a  pas  décrite  avec  affez  de  détail.  On  ne  voit 
dans  la  figure  que  fa  partie  fupérieure  ;  le  refte  eft  enfoncé  dans  le  canal  8c 
la  narine  ,  &  on  ne  peut  en  distinguer  la  conformation.  20.  L'Auteur  au- 
roit  dû  dire  comment  eft  faite  la  pointe  de  fa  fonde ,  Se  donner  les  di- 
menfions  de  fon  corps,  afin  de  mettre  fon  lecteur  plus  à  portée  de  l'imiter 
&  de  profiter  de  fa  doctrine  ;  car  une  fonde  trop  mince  ne  feroit  point 
affez  forte  pour  ouvrir  le  canal  obftrué  ,  Se  une  fonde  trop  épaiffe  auroit 
de  la  peine  à  le  percer  6c  à  le  traverfer.  30.  Sa  figure  ne  montre  pas  non 
plus  quelle  eft  la  conformation  Se  la  grandeur  de  la  canelure  de  la 
fonde  ,  pour  recevoir  la  bougie  qu'on  infinue  dans  la  partie  cachée  du  ca- 
nal ;  car  fi  cette  canelure  n'eft  pas  plus  grande  à  la  partie  qui  entre  dans 
ce  canal  ,  qu'à  celle  qui  touche  le  fac  lacrimal,  je  ne  conçois  pas  comment 
elle  peut  recevoir  la  bougie  ,  tandis ,  qu'à  en  juger  par  la  figure  ,  elle  peut  à 
peine  recevoir  une  foie  de  porc  ou  la  fonde  d'Anel.  40.  L'Auteur  ne  dit 
pas  un  mot  non  plus  de  la  groffeur  de  la  bougie  ;  cette  omiffion  n'eft  pour- 
tant pas  indifférente  :  cette  connoiffance  eft  au  contraire  très-néceflàire 
pour  réunir  dans  cette  opération  ,  que  j'ai  fouvent  pratiquée  avec  fuccès  : 
il  auroit  dû  auffi  en  donner  la  figure  ;  &C  c'eft  ce  qu'il  n'a  pas  fait.  50.  Il 
ne  dit  point  de  quelle  matière  doit  être  faite  cette  fonde  ,  fi  c'eft  l'argent  , 
le  fer  ,  le  plomb  ,  Sec.  :  fi  elle  étoit  d'argent  ,  &.  qu'elle  fût  auffi  mince 
qu'elle  le  paroît  dans  la  figure  auprès  de  l'ouververture  du  fac  lacrimal , 
la  canelure  qu'on  y  feroit  pour  recevoir  la  bougie,  la  rendroit  (î  foible  , 
qu'elle  plieroit  fans  pouvoir  fe  faire  jour  à  travers  le  canal  obftrué.  6°. 
D'après  cette  defeription  ainfi  tronquée  ,  je  ne  comprends  pas  comment 
on  peut ,  à  la  faveur  de  cette  fonde  ,  inh'nuer  la  bougie  dans  les  narines , 
ce  qui  eft  pourtant  néceffaire  fuivant  l'Auteur.  70.  L'Auteur  oublie  encore 
de  dire  combien  de  tems  à-peu-près  on  doit  lailTer  la  plaie  ouverte ,  &L 
la  bougie  dans  le  nouveau  canal ,  8c  quels  font  les  remèdes  propres  à 
accélérer  la  cicatrifation  de  fes  parois.  Ce  traitement  eft  cependant  pour 
l'ordinaire  très-long,  ainfi  que  je  l'ai  fouvent  obfervé  ;  j'opère  depuis  plus 
de  trente  ans  les  fiftules  lacrimales  ,  qui  ne  font  pas  d'un  caractère  abfo- 
lument  mauvais,  par  la  même  méthode  ,  mais  avec  une  fonde  folide  voy. 
pi.  I.  let.  K.  ou  autre  femblable,  8t  j'infinue  enfuite  dans  le  canal  récem- 
ment ouvert  ,  une  bougie  de  la  groffeur  d'un  tuyau  de  paille  médiocre  , 
ou  un  ftilet  de  plomb  de  la  même  épaiffeur  ,  que  j'y  laide  pendant  plufieurs 
jours  &  même  plufieurs  femaines,  ayant  eu  le  plus  fouvent  befoin  d'un 
tems  affez  long  pour  redonner  au  canal  fa  liberté  naturelle.  Cela  ne  m'a 
pas  même  quelquefois  été  poffib  le,  malgré  l'ufage  des  bougies,  des  tentes  , 
ou  des  ftilets  de  plomb  ;  de  forte  qu'après  avoir  tenu,  par  leur  moyen  ,1e 
canal  ouvert  pendant  plufieurs  mois,  lorfque  je  laiffois  fermer  la  plaie  ex- 
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térieure  ,  le  canal  fe  refermoit  bientôt  lui-même,  Se  fouvent  peu  de  jours 
après.  Ce  que  M.  Petit  avance  avec  tant  de  confiance ,  n'eft  donc  pas  géné- 
ralement vrai. lorfqu'il  dit  qu'il  n'y  a  ici  rien  autre  à  faire  qu'à  ouvrir  de 
nouveau  avec  une  fonde,  le  canal  objlrué ,  8e  que  par  ce  moyen  les  larmes 
hprendront  (  comme  d'elles  -  mêmes  Se  facilement  )  leur  cours  naturel  dans 
les  narines.  Cette  promefle  trompera  très-fouvent  l'efpérance  des  Chirur- 
giens Se  des  malades.  Je  parle  ici  d'après  ma  propre  expérience. 

La  fig.  9.  repréfente  la  manière  d'opérer  les  hernies  inteftinales  ,  fans 
amputer  le  tefticule ,  fuivant  la  defeription  que  j'en  ai  donnée  depuis  long- 
tems  dans  ma  Chirurgie.  Mais  comme  M.  Vogel  ,  célèbre  Chirurgien  de 
Lubec  ,  dans  un  traité  fur  les  hernies  écrit  en  allemand ,  a  éclairci  cette 
opération  par  une  bonne  figure ,  j'ai  cru  devoir  la  faire  graver  ici  d'après 
lui. 

a  indique  le  lieu  où  fe  trouve  l'anneau  des  mufcles  du  bas- ventre  par  où  l'inteftùt 
Se  le  fac  herniaire  fortent  dans  les  hernies  complettes. 

b  b  les  tégumens  communs  incifés  Se  écartés,  pour  mettre  à  découvert  le 
fac  herniaire  ,  Se  fur-tout  fa  partie  fupérieure  ,'  qui  doit  être  liée. 

c  c  le  ferotum  ouvert  pour  mettre  auflî  à  nud  la  partie  inférieure  du  fac 
herniaire  Se  le  tefticule. 

d  le  fac  herniaire  qui  defeend  ici  extrêmement  dans  le  ferotum  ,  Se  qui 
renferme  l'inteftin  ,  l'épiploon  ou  tous  les  deux  enfemble.  Ce  fac  eft  formé 
par  le  prolongement  de  la  lame  interne  du  péritoine  ,  laquelle  fe  fait 
jour  à  travers  l'anneau  du  bas-ventre. 

e  le  tefticule  ,   Se  un  peu  au-deffus 

f  le   cordon  fpermatique. 

g  g  le  cordon  dont  on  fe  fert  pour  faire  la  ligature  du  fac  ,  Se  l'endroit 
où  on  la  fait ,  après  avoir  fait  rentrer  dans  le  bas-ventre  l'inteftin  Se 
l'épiploon. 

Fig.  10.  Le  forceps  anglois  pour  faire  l'extra&ion  du  fœtus  dont  la  tête  eft 
enclavée.  Les  crochets  de  Palfin  ,  pi.  XXXIII.  fig.  16.  que  j'ai  décrit  Se  fait 
graver  le  premier,  ont  donné  lieu  à  l'invention  de  cet  infiniment  ;  A  A  les 
manches  ;  B  B  les  ferres  ;  C  la  charnière  fur  laquelle  les  deux  pièces  fe 
meuvent.  On  les  ouvre  lorfqu'il  eft  queftion  d'opérer  ,  Se  on  les  infinue 
l'une  après  l'autre  fur  chaque  côté  de  la  tête  de  l'enfant.  Après  l'avoir  em- 
braflee ,  on  ferre  les  deux  pièces  Se  on  tire  le  fœtus.  Je  me  fuis  fervi  avec 
fucçjès  d'une  feule  de  ces  deux  pièces ,  dans  un  accouchement  laborieux  , 
dans  lequel  la  tête  du  fœtus  étoit  depuis  deux  jours  enclavée  Se  inclinée 
fur  le  côté  :  après  l'avoir  redrefiee  ,  je  tirai  le  fœtus  en  vie.  On  peut  encore 
fe  fervir  au  rebours  d'une  de  ces  pièces  ,  pour  tirer  un  fœtus  mort ,  ou  fa 
tête  reliée  dans  la  matrice.  La  partie  A  fert  alors  de  crochet,  Se  B  de 
manche. 

Explication  de   la    Planche    quarantième. 

Cette  planche  eft  empruntée  de  M.  Jean  Dan.  Schlitchting ,  célèbre 
Médecin  d'Amfterdam  ,  auteur  d'un  ouvrage  in citulé  embryulcia  nova  détecta, 
publié  en  flamand    en   1747.  in-  8°.  à  Amfterd. ,  où  il  donne  la  defeription 
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d'un  inftument  au  moyen  duquel  on  afiure  que  Roonhuys  ,  célèbre  Chirurgien 
accoucheur  de  la  même  ville  ,  a  autrefois  heureufement  délivré  un  grand 
nombre  de  femmes  dans  des  accouchemens  laborieux.  C'eft  M.  Schlitchting 
qui,  le  premier,  a  fait  part  au  public  de  cet  infiniment ,  dont  jufqu'à  lui 
on  avoit  fait  un  fecret.  Il  prétend  que  cet  inftrument  dilate  le  col  6c  le 
..corps  même  de  la  matrice  ,  plus  commodément  ,  plus  promptement  Se 
avec  moins  de  douleur  que  ceux  qui  étoient  auparavant  en  ufage  ,  6c 
que  l'extraclion  du  fœtus  fe  fait  6c  plutôt  Se  plus  heureufement. 

La  fig.  i.  repréfente  dans  fa  grandeur  naturelle  ce  fameux  inftrument  ,  dont 
l'Auteur  ,  qui  eft  mon  ami,  voulut  bien  me  gratifier  ;  AAAA A  A  fes  deux 
lames  d'acier,  élaftiques  ,  longues  d'environ  dix  palmes  ,  larges  d'un  doigt 
&  d'un  peu  plus  de  demi  ligne  d'épaiffeur.  Leur  partie  moyenne  Se  inférieure 
D  D  ,  qui  eft  la  plus  longue  ,  eft  droite  6c  un  peu  plus  épaiffe  que  le  refte  5 
l'autre  partie  marquée  par  les  lettres  B  B  ,  F  F  ,  eft  un  peu  plus  mince  , 
Se  courbée  en  forme  de  croiflant  ;  de  forte  que  la  face  convexe  s'appli- 
que aux  parois  internes  de  la  matrice ,  Se  la  face  concave  contre  le  fœtus  , 
en  dilatant  ou  rétreciffant  plus  ou  moins  le  cercle  que  forment  enfemble 
ces  deux  lames. 

BB  les  deux  demi  -  cercles  ou  arcs  ovales ,  élaftiques,  oppofés  l'un  à  l'au- 
tre ,  avec  lefquels   on  failit  le  fœtus  enclavé    dans   la    matrice. 

C  Charnière  qui  joint  les  deux  lames  par  leur  partie  inférieure  ,  au  moyen 
d'un  ftilet    cylindrique. 

DDDD  épaifleur  des  lames,  tant  dans  les  parties  fupérieures  courbées  F? 
que   dans  les  inférieures    droites. 

E  Stilet  ou  clou  qu'on  introduit  dans  le  cylindre  C  ,  pour  joindre  les  deux 
lames  en  forme  de  charnière  ;  ce^clou,  félon  l'Auteur,  peut  être  de  fer  ou 
de  bois. 

F  F  fes  côtés  externes. 

G  G  fes  côtés  internes. 

H  H  le  lieu  où  l'on  pafle  un  ou  plufieurs  doigts  entre  les  deux  lames  pour  les 
écarter  plus  ou  moins  félon  l'exigence  des  cas.  La  figure  les  repréfente  un 
peu  écartées  l'une  de  l'autre  ;  elles  fe  rapprochent  cependant  lorfqu'il  n'y 
a  rien  entr'elles  qui  les  en  empêche. 

I  I  l'efpace  dans  lequel  on  fait  entrer  6c  l'on  ferre  la  tête  du  fœtus  ,  ou 
quelqu'autre  partie,  ronde  de  fon  corps  ,  avec  les  lames  écartées. 

La  fig.  1.  repréfente  le  même  inftrument  ;  mais  les  lames  ne  font  pas  jointes 
par  la  charnière  A  A  ;  l'une  des  deux  eft  pofée  fur  l'autre  B  C  ,  &  on 
l'introduit  dans  la  matrice  par  fon  orifice  E  (a)  à  la  faveur  du  doigt  in- 
dice de  la  main  gauche  D 

F  le  doigt  du  milieu  de  la  main  gauche. 

G  le  condyle  du  pouce  de  la  même  main. 

H  H  H  trous  qui  fervent  à  fixer  une  enveloppe  de  peau  ,  ou  de  toile  de  co- 
ton ,  autour  des  lames ,  Se  qui  empêchent  qu'elle  n'en  foit  féparée  dans  le 
tems   de  l'extraâion. 

(a)  Jane  comprens  pas  comment  l'orifice  de  la  matrice  eft  ici  repréfente  par  la  lettre  E* 
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La  fig.  3.  repréfente  deux  fœtus  renfermés  dans  une  matrice  fituée  oblique- 
ment ,  Se  fort  reflèrrée  ,  après  l'écoulement  des  eaux  ,  fur  les  deux  ju- 
meaux mal  fitués.  M.  Schlitchting  dit  que  cette  figure  n'a  encore  été  donnée 
exactement  par  perfonne,  &  propofe  la  tienne  comme  une  chofe  nou- 
velle &  importante  ,  ce  cas  étant ,  félon  lui  ,  un  des  plus  difficiles  dans 
l'art  des  accouchemens.    On  voit  dans  cette  figure, 

aaaaaa  la  matrice  pofée  obliquement  &  mal  conformée,  contenant  deux 
jumeaux  mal  fitués  ,  fur  lefquels  elle  eft  extrêmement  reflèrrée.  Sa  figure 
n'eft  point  ovale  comme  elle  devroit  l'être  ;  mais  elle  a  ,  comme  hors  de 
la  groiTeffe  ,  diverfes  gibofités ,    ce  qui  rend  fa  figure  très-inégale. 

b  b  l'orifice  interne  de  la  matrice,  un  peu  dilaté  par  l'inftrument  de  Roonhuys. 

ce  les  extrémités  recourbées  de  l'inftrument  qu'on  a  infinuées  dans  la 
matrice  entre  fes  parois  &  les  jumeaux. 

d  d  parties  droites  de  l'inftrument  qui  relient  hors  de  la  matrice ,  ôc  qui 
font  tant  foit  peu  écartées  l'une  de  l'autre. 

ee  les  deux  jumeaux  mal  fitués  8c  inégalement  repliés  l'un  fur  l'autre. 

f  f  les  deux  placenta  ;  g  une  main  d'un  des  deux  fœtus  qui  fort  par  le  vagin  ; 
h  l'un  des  deux  cordons  ombilicaux  qui  pend  hors  de  l'utérus. 


Fin    du   fécond     Tome, 
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BLE    GÉNÉRALE 

DES    MATIERES 

Contenues    dans   ces   Inftitutions  de    Chirurgie. 
Le  chiffre   romain  indique    le   Tome  &    le  chiffre   arabe  la   Page. 

A 


A  Bdomen  ;   on  a  fouvent  tiré 

Ujl  heureufement  des  fœtus  morts 
par  des  abfcès  formés  à  l'abdo- 
men ,   II.   123. 

Plaies  de  l'abdomen  ,  I.    Qj. 

Comment  on  dilate  celles  qui 
font  trop   étroites,  I.  99. 

Paracenthéfe  de  l'abdomen  ,  II. 
107. 

Des  maladies  de  l'abdomen  qui 
exigent  le  fecours  de  la  main , 
II.  106. 

Abrotanum  ;  la  décoftion  de  cette 
plante  dans  l'eau  falée  eft  un 
excellent  remède  contre  la  gan- 
grène ,  I.  326. 

'Abfcès;  ce  que  c'efl ,  I.  281. 

De  quelle  manière  on  procède  à 
l'ouverture  des  abfcès,   I,  28J. 

Et  comment  on  les  traite,  après 
qu'ils  font  ouverts  ,  I.  ibid, 

Abfcès  de  l'anus  ,   II.  531. 

^bfinthe  ;  fa  décoftion  dans  l'eau 
de  mer  ou  l'eau  falée  eft  excel- 
lente dans  la  gangrené,  I.  326. 

'Accouchement  ;  en  quoi  confifte 
l'accouchement  difficile,  II.  420. 

Ce  que  c'eft  que  les  douleurs  de 
l'accouchement ,  II.  423. 

Comment  on  le  favorife  ,    ibid. 

Ce  qu'on  entend  par  l'accouche- 
ment naturel  ,  II.   416. 

Conduite  à  tenir  dans  cette  ef- 
pèce  d'accouchement ,    II.  426. 

427-  .  .   „ 

Il  ne  faut  recourir  aux  inftrumens 

que  dans  la   plus   urgente  né- 

ceffité  ,  II.  460. 
Quel  eft  de    tous    les  accouche- 

mens  celui  qui  préfente  le  plus 

de  difficulté  ,  II.  447- 
'AchiUi  ;  future  du  tendon  d'açhil- 


le,  II.  555.   &  fuiv. 
Ce  tendon  a   été  coupé  fans  qu'il 

en  foit  réfulté  des  accidens,  II. 

5/6. 
Achorcs  ;  ce  que  c'eft ,  &  comment 

on   les  traite  ,  I.  399. 
Acides  ;  on   s'en  fert   à  titre  d'af- 

tringens  dans  les  hémorragies  , 

I.  70. 

Ils  font  utiles  dans  la  pefte  ,  I. 
108.  109. 

Acupuncture  ;  ce  que  c'eft,  I.  45S. 

jfëgilops  ;  ce  que  c'eft  ,  I.  55J. 
Sa  cure  ,  I.    559. 

-/Eginette  ;  Auteur  Grec ,  &  l'un 
des  plus  grands  Chirurgiens  de 
l'antiquité  ,    I.   8. 

Il  faifoit  fituer  le  malade  fur  le 
dos  dans  l'opération  de  la  Af- 
fûte à  l'anus  ,  II.   51;. 

Il  a  fort  bien  connu  le  traitement 
de  cette   maladie    ,     II.    J21. 

Il  enfeigne  à  faire  l'extraftion  du 
fœtus  mort  ,  II.  429. 

Sa  méthode  curative  pour  le  re- 
lâchement des  paupières  ,  I.  530. 

Il  indique  un  moyen  particulier 
pour  extirper  le  polype  du  nez  , 

II.  12. 

Il  a  connu  les  fcarifications  de 
l'œil  ,   I.    545. 

Il  donne  une  méthode  particulière 
pour  lier  le  cordon  fpermatique, 
après  l'opération  de  l'hernie  , 
II.  198. 

Aetius ,  célèbre  Auteur  de  Chirur- 
gie parmi  les  Anciens  ,  I.  8. 

Il  a  connu  la  cure  de  l'hypopion  , 
I.   613. 

Africains  ;  ils  ont  pratiqué  la  fu- 
ture des  tendons  ,  II.  557. 

Air;  il  gft  ennemi  des  plaies  j  I.64» 


11  faut  lui  donner  une  chaleur  tem- 
pérée dans  les  panfemens  ,  I. 
66. 

Albinus  f  le  Père  )  ,  a  décrit  le 
premier  une  éguille  particulière 
pour  abattre  la  cataracte  ,  1. 
602. 

Il  fait  un  bel  éloge  de  Raw ,  II. 
367. 

Il  allure  que  Raw  incifoit  par  fa 
méthode  la  veffie  dans  fon  corps 
&  dans  fon  cou,  II.    351. 

Il  lui  fait  honneur  de  la  correction 
&  de  la  perfection  de  la  taille 
latérale  ,   II.  367. 

Albinus  (  le  F\h)  ;  il  a  décrit  la 
méthode  de  Raw  ,  &  les  inftru- 
mens  dont  il  fe  fervoit  ,  II.  350. 

Il  affirme  que  Raw  n'ouvroit  que 
le  corps  de  la  veffie  ,  &  ne  tou- 
choit  point  à  fon  cou  ,  II.  351." 

Il  a  fait  graver  un  lithotome  dif- 
férent de  celui  dont  Raw  faifoit 
ufage,  pendant  le  fejour  de  l'Au- 
teur à  Amfterdam  ,  II.  350. 

Il  a  eu  raifon  de  repréfenter  le 
cathéter  de  Raw  comme  ayant 
une  crénelure  plus  profonde 
que  celui  des  autres  lithotomif» 
tes  ,  II.  351. 

Albucafis  ;  célèbre  Chirurgien  A- 
rabe  ,  I.  8. 

Il  indique  une  méthode  fingulière 
pour  extraire  la  pierre  chez  les 
femmes ,   II.  411. 

Sa  manière  de  tailler  a  beaucoup 
de  rapport  à  l'appareil  latéral  , 
II,   287, 

Il  a  fort  bien  écrit  fur  la  lithoto- 
mie  ,1.   12. 

Il  a  donné  de  bonnss  descriptions 
deç  cautères   aftuels    ,  I.  466, 
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Et  une  méthode  particulière  pour 
l'extirpation  des  polypes  du  nez, 

II.     12. 

Albugo  ;  ce  qne  c'eft  ,  T.  606. 

Alcohol  (  V  )  du  vin  eft  un  excel- 
lent aftringent  ou  ftiptique  pour 
reprimer  les  hémorragies  dans 
les  plaies  ,  I.  71. 

Aloïs  (  l'effence  d'  )  préparée 
avec  l'eau  ophthalmique  ,  eft  un 
fort  bon  remède  dans  le  larmo- 
yement  ,  I.  553. 

Alpin  (  ProfperJ  décrit  la  manière 
de  fcarifier  des  Egyptiens  ,  I. 
456. 

Alun  eft  un  fort  bon  aftringent 
dans    les   hémorragies,  I.    71. 

Alun  brillé;  on  s'en  fert  pour  con- 
fumer  les  chairs  fuperflues  ou 
de  mauvaife  qualité  ,1. 6j. 

Amand  ,  Chirurgien  François  ,  a 
très-bien  traité  des  accouche- 
mens  ,  I.  12. 

Il  a  inventé  une  efpèce  de  coëffe 
ou  de  réfeau  pour  extraire  la 
tête  de  l'enfant ,  reftée  dans  la 
matrice,    II.  457. 

Amby  d'Hippocrate  ;  ce  que  c'eft  , 
I.  253. 

Ammonius  d'Alexandrie  ,  célèbre 
Chirurgien  de  l'antiquité  ,  I.    7. 

Amputation  des  doigts  ,  I.  483. 
484. 

.  .  .  .  de  l'avant  -  bras  ou  de  la 
main  ,    I.  48S.    4S9. 

...  .  du  bras  ,    I.   493. 

....  de  l'humérus  dans  fon  articu- 
lation avec  l'omoplate  ,  I.   503. 

Doit  -  on  l'entreprendre  pour  un 
limple  abfcès  dans  l'articula- 
tion ?  doute  à  ce  fujet ,  I.  506. 

Amputation  de  la  cuifle  ,   I.  joo. 

....  du  pied  ,  I.  497. 

....  de  la  jambe  ,  I.  498. 

Amputation  à    lambeau  ,   I.   49^* 

Amputation  de  la  mammelle  ,  II. 

94- 

....  de  la  verge ,  II.   242. 
Anatomie  (  1'  )   eft  d'une  néceflité 

indifpenfable    au   Chirurgien  , 

I.    18.    19. 
'Anchilops  ;  ce  que  c'eft   ,1.   5 y;. 
Anchilofe  ;  en  quoi  elle  confifte  & 

fa  cure,  I.  192. 
Ancyloblepharon  ;  ce    que  c'eft   , 

'•   533- 

Aniri  de  la  Croix,  Médecin  & 
Chirurgien  célèbre,  a  donné  un 
corps  de  chirurgie  ,  I.  9. 

Et  la  defcription  des  cautères  & 
de  quelques  autres  inftrumens  , 
I.  13.   466. 

And  ,  Chirurgien  François  ; 
on  lui  doit  l'invention  d'une 
nouvelle  méthode  pour  la  guè- 
iifon   de  l'anévrifme  ,   I.   441. 

Et  pour  celle  de  la  fiftule  lacri- 
male  ;  defcription  de  cette  der= 


nière  méthode  ,  I.  5^4.  £■  fuiy. 

L'Auteur  eft  le  premier  qui  s'en 
eft  fervi  heureufement  &  fou- 
vent   après  And ,    I.    $64. 

De  quelle  manière  And  retiroit  le 
fang  épanché  dans  la  poitrine  , 
au  moyen  d'une  feringue  ,  I. 
119. 

Anivrifme  ;  ce  que  c'eft  &  fes 
différentes  efpèces ,  I.  427. 

Sa  cure  ,   I.  433. 

Il  n'eft  point  néceffaire  ,  après 
avoir  emporté  le  fac  anévrif- 
mal  ,  de  cautérifer  les  embou- 
chures de  l'artère  coupée,  avec 
un  fer  rouge,  comme  on  le  pra- 
tiquoit  encore  dans  le  fiécle 
dernier,  I.   434. 

Bandage  pour  l'anévrifme  ,  II. 
611. 

Anneau.  Doit-on  fcarifier  les  an- 
neaux des  mufcles  du  bas-ven- 
tre, dans  l'opération  du  bubo- 
nocele  ,  en  vue  de  prévenir  le 
retour  de  l'hernie  ?  II.  i$0. 
181. 

Anthrax ,  voyez  Charbon. 

Antimoine  ;  le  beurre  d'antimoine 
eft  un  des  plus  violens  corro- 
fifs,   I.   468. 

Il  eft  vanté  pour  la  cure  du  char- 
bon ,  I.  313. 

Il  détruit  les  callofités ,  les  ver- 
rues ,  &  les  excroiffances ,  I. 
374-  47°-  472- 

Antitragus  ;  on  brûle  cette  partie 
de  l'oreille  pour  calmer  la  dou- 
leur des  dents  ,    II.   4. 

Anus  (   abfcès   ds  1'  )  ,  II.    531. 
Fungus  ,   II.  50Ï. 
Fiftule,  II.  J13. 
Chute  ,    II.  J02. 
Imperforation,  H.  499. 

Spéculum  ani  ;  ce  que  c'eft  ,  II. 
JI2. 

Appareil  ;  on  prépare  ordinaire- 
ment l'appareil  avant  l'opéra- 
tion ,  I.    21. 

Appareil  (  le  haut  )  ce  que  c'eft  , 
II.  311. 

Franco  eft  le  premier  qui  l'a  pra- 
tiqué ,   II.    27 S. 

Qui  font  ceux  qui  s'en  font  fervis 
après  lui,  ou  qui  lui  ont  donné 
des  éloges  ,  II.  312. 

Douglas  l'a  fait  revivre  en  Angle- 
terre ,  II.   314. 
L'Auteur  l'a  mis  en  ufage  le  pre- 
mier ,  après     les  Anglois,    II. 

En  quel  cas  il  ne  convient  point, 

II.    340. 
Ce  qu'en  penfe  M.   le  Dran ,  II. 

365. 
Ses  avantages,  II.  331. 
Ses  inconvéniens  ,  11.  ji6. 
Objeftions    de  Denys   contre    le 

haut  appareil ,  &  réponfe  à  ces 


objeftions  ,  II.  33/. 

Appareil  latéral  ;  en  quoi  il  con» 
fifte,    II.   343. 

Frère  Jacques  eft  le  premier  qui 
s'en  eft  fervi  ,  II.   342. 

Après  Frère  Jacques  ,  M.  Raw  l'j 
beaucoup  pratiqué  &  perfec- 
tionné ,  II.  3;o. 

L'Auteur  eft  le  premier  qui  ait  faiê 
ufage  de  l'appareil  latéral  cor- 
rigé par  Raw,    II.   354. 

II  a  été  encore  perfectionné  en- 
fuite- par    Chefelden  ,     II.   357. 

Le  Dran  lui  préfère  néanmoins 
le    grand  appareil    ,     II.    365. 

Garangeot  lui  donne  les  plus  grands 
éloges  ,  8c  en  attribue  ,  mais  à 
tort ,  toute  la  perfe&ion  aux 
Chirurgiens  François,    II.  36e. 

I'  eft  pratiqué  par  M.  Senf  ,  H. 
372. 

Et  par  M.  Morand  ,  II.  374, 

Ses  inconvéniens  ,  II.  578. 

Appareil  (  grand  );  ce  que  c'eft  , 
II.  295. 

Jean  de  Romanis  en  eft  l'inven- 
teur ,  mais  c'eft  Marianus  qui 
en  a  donné  la  première  defcrip- 
tion ,  H.  294. 

Quel  a  été  le  but  de  l'inventeur, 
II.  ibid. 

On  l'a  appelle  grand  appareil  s 
raifon  du  grand  nombre  d'inf- 
trumens  qu'on  y  emploie  ,  II. 
294. 

De  quelle  manière  on  l'exécute  , 

II.   298.  ' 
Tolct  l'a  très-bien  décrit,  I.  12. 

Et  M.  le  Dran  y  a  ajouté  de 
grandes  perfections    ,    II.  301. 

Appareil ,  (  petit  )  c'eft  le  plus  an- 
ciens de -tous  ,  II.   27S. 

Cdfe  eft  le  premier  qui  l'ait  bien 
décrit ,  &  c'eft  d'après  lui  que 
les  Auteurs  qui  l'ont  fuivi  en 
ont  donné  enfuite  la  defcrip- 
tion ,  II.  ibid. 

Comment  on  l'exécute,   II.    282. 

M.  le  Dran  voudroit  le  profcrire  ,* 
mais  l'Auteur  ,  &  beaucoup 
d'autres  ,  prenent  fa  défenfe  , 
&  font  d'avis  de  le  conferver  , 
II.  2SS. 
Il  ne  diffère  guère  que  par  les  inf- 
trumens de  l'appareil  latéral , 
&  la  pratique  en  eft  plus  facile, 
II.  2S9. 
Aphxrefis;    ce  que    c'eft  ,   I.    14. 

Apollon  ,  Médecin    &  Chirurgien 
de  la  plus  haute  antiquité  ,  qu'on 
a  mis  au  rang  des  Dieux  ,  I.    7. 
Ha  pratiqué,  fuivantOvide,    l'o- 
pération céfarienne  ,     II.   114. 
Apoplexie  ;  l'artériotomie  eft    un 
bon  remède  contre  cette  mala- 
die ,   I.    512. 
De  même  que  les  fcarifkations  k 
l'occipital ,  I,  453. 
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Et  l'application  du  cautère  actuel 
à   la  plante  des  pieds  ,  I.  467. 

Appollonius  (  les  deux  )  ,  célèbres 
Chirurgiens  de  l'antiquité ,  I.  7. 

Apôtres  (  l'onguent  des  )  ;  on  l'em- 
ploie dans  les  fiftules  à  l'anus 
pour  détruire  la  callolîté  ,  II. 
514. 

Aquapenâente ,  voyez    Fabricius. 

Arantius  très- habile  Médecin-Chi- 
rurgien ,1.   10. 

Arazus  ;  il  a  très-bien  écrit  fur 
la  cure  des  plaies  ,    I.   9. 

On  lui  doit  l'invention  d'un  bau- 
me excellent ,  qui  eft  très-fou- 
vent  recommandé  dans  cet  ou- 
vrage ,  I.    56. 

Arctce  confeille  les  fcarifications 
du  nez  ,  I.  455. 

Arifiote  connoiffoit  déjà  les  mo- 
yens de  remédier  à  l'imperfo- 
ration  de  la  vulve  ,  11.  397. 

Arnaud  ,  l'un  des  plus  célèbres 
Chirurgiens  François  du  dernier 
fiécle,  a  inventé  un  bandage  par- 
ticulier pour  la  fiftule  à  l'anus  , 
II.  530.  531. 

Sa  manière  d'opérer  les  hernies 
avec   étranglement  ,    II.     176. 

Machine  de  fon  invention  pour 
redreffer  les  jambes  tortues,  II. 
$68. 

Il  nie  l'exiflence  des  carnofités  de 
l'urethre,  11.  163. 

Arrière- faix  ;  ce  que  c'eft  ,  II. 
467. 

On  ne  doit  pas  toujours  en  con- 
fier l'expuiiion  à  la  nature  , 
II.  468. 

iJiy/c/ienfeignoit  cependant ,  dans 
les  dernières  années  de  fa  vie  , 
qu'il  faut  conftamment  lui  en 
laiffer  le  foin    ,   II.   473. 

Mais  il  eft  refuté  ,  fur  ce  point , 
par  Leporinus  ,  Cohaufen  ,  Har- 
tranff ,  Smart,  &  autres  ,  qui 
veulent ,  au  contraire  ,  qu'on 
procède  promptement  à  l'ex- 
traction de  l'arrière  •  faix  rete- 
nu dans   la  matrice    ,    II.  469. 

Artère  ;  quels  font  les  accidens 
produits  par  l'ouverture  des 
grandes    artères  ,    I.    70.' 

Celle  de  l'aorte  eft  mortelle,  I. 

44. 

Comment  on  remédie  à  celle  de 
l'artère    brachiale  ,1.   73.  413. 

Les  plaies  de  cette  artère  n'exi- 
gent pas  qu'on  en  vienne  d'a- 
bord à  l'amputation  du  bras  , 
mais  qu'on  faffe  la  ligature  du 
vaiffeau  ,  I.  7J. 

Les  plaies  de  l'artère  carotide  font 
ordinairement  mortelles,  I.  44. 

Conduite  à  tenir  dans  ces  plaies  , 
I.   119. 

L'ouverture  de  l'artère  crurale  fait 
prefque  toujours  périr  le  mala- 


de ,  I.  44. 

Cure  de  cet  accident  ,1.  73.  8$. 

L'anévrifme  de  l'artère  crurale  eft 
très  -  dangereux  ,    I.   431. 

Les  plaies  de  la  ceeliaque  font 
mortelles  ,  I.  44. 

De  même  que  les  plaies  de  l'ilia- 
que ,  ibid. 

Comment  on  remédie  à  l'ouver- 
ture de  la  cubitale,  I.  73. 

La  fimple  divilion  d'une  artère  eft 
plus  dangéreufe  que  la  fection 
totale  du  vaiffeau,  I.    40.   72. 

Les  plaies  de  l'artère  rénale  font 
communément  mortelles  ,  1.  44. 

Cure  de  la  piquure  de  l'artère  du 
bras  par  la  lancette  dans  la 
faignée ,  I.   423. 

Artériotomie  ,  ce  que  c'eft ,  & 
comment  on  l'exécute  ,1.    511. 

Bandage  pour  l'artériotomie  ,   II. 

579- 
Articles  (  roideur  des   ]  ou  anki- 

Iofe  ;  fa  cure  ,  I.  192. 

Athérome  ;  ce  que  c'eft  ,  &  fa  cu- 
re ,    I.     473. 

Atretiz  &  atreti ,  c'eft  ainiï  qu  on 
appelle  en  latin  ceux  ou  celles 
qui  ont  le  vagin  ,  l'urethre  ,  ou 
l'anus  imperforés  ,  II.  397.  499. 

Auditif  (  conduit  )  ;  de  quelle  ma- 
nière on  retire  les  corps  étran- 
gers qui  s'y  font  introduits , 
II.    2. 

Et  comment  on  .  enlevé  les  ex- 
croiiTances^&  les  tubercules  qui 
y  prenent  naiffar.ce   ,   II.    3. 

Avicene ,  Médecin  &  Chirurgien 
Arabe  des  plus  célèbres,    I.    S. 

Auteur  (  1'  )  a  fait  graver  une 
éguille  particulière  pour  lier 
l'artère  brachiale  ,  dans  l'opé- 
ration de  l'anévrifme  ,    I.  435. 

lia  imaginé  une  éguille  pour  faire 
le  féton  en  travers  &  longitudi- 
nalement  ,    II.    87. 

]1  arepréfenté  le  premier  une  é- 
guille  à  cataracte  au  moyen  de 
laquelle  on  peut  opérer  avec  la 
ir.ain  droite  fur  l'oeil  droit  ,    I. 

594- 

Il  s'eft  fervi  d'un  troifquart  pour 
ouvrir  le  canal  de  l'urethre  im- 
perforé ,    II.    24S. 

Il  a  inventé  &  fait  repréfenter  un 
troifquart  courbe  ,  enfermé 
dans  fa  canule  ,  pour  pratiquer 
une  contre- ouverture  ,  dans 
certaines  fiftules  ,  dont  le  trajet 
eft  long  &  tortueux  ,  /.  55.  & 
109.  pi.  IV.  fig.  2. 

Il  eft  le  premier  qui  ait  pratiqué  le 
haut  appareil  en  Allemagne,  & 
qui  en  ait  prisladéfenfe.II.   316. 

Il  y  a  fait  quelques  corrections , 
II.  324.   325. 

Il  eft  auflî  le  premier  ,  après  Raw , 
qui  ait  taillé  par  l'appareil  laté- 


téral ,  perfectionné  par  ce  der- 
nier,  II.  354. 

Il  a  taillé  encore  par  le  petit  ap- 
pareil ,  &  refuté  les  objections 
de  ceux  qui  auroient  voulu  le 
profcrire  ,   II.  286  -  290. 

Il  a  fait  la  taille  au  haut  -  appa- 
reil ,  fans  injecter  la  veffie  = 
11.315- 

I!  a  mis  en  ufage  le  premier  11 
méthode  à'Anel  pour  la  cure  de 
la  fiftule  lacrymale  ,  &  elle 
lui   a  fouvent    réuffi ,    I.    564. 

Extirpé  des  fungus  à  l'anus  ,  II. 
506. 

11  a  vu  des  imperforations  de  l'a- 
nus ,  auxquelles  il  n'a  pas  été 
poffible  de   remédier,    II.  499,, 

Il  a  fait  voir  que  l'artère  brachiale 
eft  fouvent  double,  &  prouvé 
qu'on  pouvoit  par  conséquent 
en  lier  une  branche  ,  lorfqu'elle 
eft  ouverte  ,  fans  faire  périr  le 
membre  ,    I.  444.  4SS. 

Il  n'a  retiré  aucun  avantage  de 
l'artériotomie  dans  l'apoplexie, 
I.    rij. 

Il  prend  la  défenfe  de  l'opération 
céfarienne ,     II.     121-124. 

Et  l'a  pratiquée  quelquefois  ,  mais 
toujours  après  la  mort  de  la 
femme,    II.   133. 

Il  a  extirpé  plulieurs  cancers  aux 
lèvres ,   II.  38.  39. 

Fait  l'amputation  de  quelques 
mammelles,   II.   94. 

Et  entr'autres,  d'une  mammella 
cancéreufe  dont  le  volume  étoit 
prodigieux,  II.    ibii. 

Emporté  avec  le  biftouri  des  can- 
cers &  des  fungus  très  -  con- 
sidérables qui  s'étoient  formés  k 
l'œil,  I.  618. 

Il  fuit  les  armées  pendant  trois 
ans  pour  fe  perfectionner  dans 
la  chirurgie  ,  voye^    la  Préface, 

Il  enfeigne  le  premier  ,  en  Alle- 
magne ,  que  le  fiége  ordinaire 
de  la  cataracte  eft  dans  le  crif- 
tallin  ,    I.  579. 

En  accordant ,  néanmoins  ,  qu'elle 
réfîde  quelquefois  dans  l'hu- 
meur aqueufe ,  fous  la  forme 
d'une  membrane  ou  pellicule  , 
I.  4S0. 

lia  vu  fouvent  le  vomiffement  fur- 
venir ,  après  l'opération  de  la 
cataracte  ,   I.    fpr. 

En  quels  pais  ,  &  fous  quels  maî- 
tres il  a  appris  la  chirurgie  , 
voye[  la    Préface. 

Il  a  guéri  beaucoup  de  malades 
attaqués  d'hernies  avec  étran- 
glement ,  ou  de  paffion  iliaque  » 
par  le  moyen  des  lavemens  de 
fumée  de  tabac,   II.     172. 

Extirpé  des  doigts  furnjmeraires 
&  corrompus  ,  I.  483.  484, 
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Guéri  un  épiplocele  par  l'opéra- 
tion ,  II.  207. 

Relevé  beaucoup  de  méprifes  où 
l'on  efl  tombé  fur  le  compte  de 
Frère   Jacques    &    de   M.  Raw  , 

//.  355-  376..         . 

Bandage  de  fon  invention  dont  on 
doiriefervir  après  l'extirpation 
des  parotides,  II.  580. 

Il  a  donné  la  defcription  d'un 
autre  bandage  propre  à  arrêter 
le  fang,  après  l'opération  de  la 
Mule  à  l'anus,  &  de  la  taille, 
II.    601. 

Autre  bandage  de  fon  invention  , 
&  à  quatre  chefs  ,  pour  les 
mammelles ,  If.     596. 

Il  fait  graver  le  premier  un  ins- 
trument deftiné  à  conferver  la 
rectitude  du  cou  &  de  l'épine 
du  dos,  voye\  la  pi.  XIV.  fig.  j. 

Il  donne  aufli  la-première  connoif- 
fance  d'un  instrument  dont  on 
peut  faire  un  ufage  avantageux 
dans  l'incontinence  d'urine  ,  II. 
250. 

Il  fait  l'éloge  des  fondes  à'Anel 
pour  la  cure  de  l'épiphora  &  de 
la  fiftule  lacrimale,  I.    553.564. 

De  quelle  manière  il  procède  à  la 
guèrifon  de  cette  fiftule  ,    I.  573. 

Il  guérit  une  fiftule  remarquable 
du   périné,   II.  595. 

Tuyaux  ou  canules  de  plomb  de 
fon  invention  ,  pour  maintenir 
les  narines  ouvertes  ,  après  les 
avoir  divifées  ,  avec  l'inftru- 
ment  tranchant  ,  dans  le  cas 
de  concrétion  de  leurs  parois  , 
II.     24. 

Il  décide  qu'il  eft  quelquefois  per- 
mis de  tuer  l'enfant,  pour  fau- 
ver  la  mère  ,  dans  les  accou- 
chemens  laborieux,  II.  133  & 
ailleurs. 

Il  eft  peut-être  le  premier  qui  ait 
extirpé  heureufement,  &  plus 
fouvent  qu'aucun  autre  Chirur- 
gien ,  les  glandes  maxillaires  & 
parotides  devenues  skirreufes  , 
II.  68. 

Il  fait  confifter  le  glaucome  dans 
l'épaifiiffement  &  l'opacité  de 
l'Jiumeur  vitrée  ,  I.   585.    ySS. 

Il  combat  fortement,  dans  une 
diflertation  particulière,  l'ufage 
où  font  les  Opérateurs  ambu- 
lans  ,  d'amputer  le  tefticule  pour 
obtenir  la  guèrifon  des  hernies, 

11  •  J9S-  .  .     ,        . 

Il  a  vu  une  hernie   ombilicale  qui 

imitoit  par     fa  figure    celle  du 

membre  viril  ,  II.    146.    147. 

Il  a  décrit  &  fait  graver  une  au- 
tre hernie  ombilicale  très- Singu- 
lière ,  II.  157.  158. 

Il  a  remarqué  que  la  caftra'tion  , 
telle  qu'elle  eft  pratiquée  par  les 


empyriques  ,  ne  s'oppofe  pas 
toujours  au  retour  de  l'hernie, 
'II.  195. 

Il  a  donné  la  première  figure  d'un 
inftrument  propre  à  faire  l'ou- 
verture des  amigdales  abfcé- 
dées  ,   II.  64.  65. 

Et  celle  d'un  autre  inftrument  pour 
amputer  la  luette,  II.  63. 

Il  a  guéri  beaucoup  de  bec-de-Iie- 
vre  ,  6c  en  a  fait  graver  quel- 
ques-uns ,     II.    26.  &  fuïv. 

Il  a  pratiqué  avec  fuccès  la  laryn- 
gotomie, ou  plutôt  la  trachéo- 
tomie ,    II.    77. 

Il  a  taillé  fuivant  toutes  les  mé- 
thodes,    II.  279. 

Rouvert  plufieurs  fois  les  narines 
oblitérées  ,  II.  24  15. 

Extirpé  un  polype  du  nez  par  un 
moyen   Singulier  ,     II.  14.    15. 

De  quelle  manière  il  s'y  prit  pour 
rendre  à  un  vagin  trop  étroit 
fon  diamètre  naturel,    II.  40J. 

Il  a  extirpé  plufieurs  tubercules 
des  paupières  ,     I.   528. 

Fait  une  paracenthefe  iingulière  , 

II.    112. 

Il  a  décrit,  ainfi  que  plufieurs  au- 
tres Auteurs  ,  avant  Garangeot  , 
la  ponction  au  périné  avec  le 
troif'quart,    II.    3S8. 

Et  donné,  dès  l'année  171 8,  une 
defcription  très-fuccincte  ,  mais 
cependant  claire  &  exacte,  de  la 
taille  de  Raw  ,  II.  354. 

U  regarde  cette  taille  comme  une 
combinaifon  du  grand  appareil  , 
de  la  méthode  de  Frère  Jacques, 
&  de  celle  des  Anciens  ,  II. 
368. 

lia  guéri  une  plaie  très -grave 
des  reins  ,  II.  292. 

Il  fe  fert  pour  l'amputation  des 
cancers,  &  des  autres  tumeurs 
qui  ont  befoin  d'être  extirpées  , 
d'un  petit  biflouri  repréfenté  pi. 

XII.  fig.  14.    II.  92. 

En  amputant  les  membres  ,  il  fait 
l'incifion  préliminaire  delà  peau 
avec  le   petit  biflouri  de  la  pi. 

XIII.  fig.  1.  I.  489. 

Il  a  imaginé  un  biflouri ,  d'un  ufa- 
ge très  -  commode  ,  pour  dila- 
ter les  plaies  du  bas  -  ventre  , 
I.  100. 

Il  a  vu  une  fracture  fingulière  de 
l'épaule  ,  I.  200. 

Inventé  pour  la  cure  de  la  fiftule 
lacrimale  ,  une  petite  feringue 
&  des  ftilets  différens  de  ceux 
à'Anel ,  voyez  l'explication  de 
la   XVI.    pi. 

U  a  vu  des  tendons  coupés  fe 
réunir  fans  qu'on  y  eût  fait  de 
future,  II.    550. 

Une  grande  &  dangereufe  hémor- 
ragie à  la  fuite  de   l'extirpation 


d'un  tefticule  attaqué  de  farefla 
celé  ,  II.  213. 

Il  a  corrigé  en  plufieurs  points , 
les  différens  tourniquets  ,  I. 
75.  76. 

Prouvé  ,  contre  Garangeot  ,  qu'il 
ne  faut  pas  toujours  rejetter l'u- 
fage de  la  tente  dans  les  plaies 
du  bas-ventre  ,  I.  99» 

Il  a  vu  une  imperforation  du  va- 
gin à  laquelle  il  fut  impoflible 
de  remédier  ,  II.  403. 

Obfervé  &  fait  graver  plufieurs 
kiftes  ou  facs  contre-nature  de 
.la  veille  urinaire  ,  royex  la 
XXXII.  pi. 

Corrigé  les  crochets  qui  fervenî 
à  l'extraction  des  enfans  hor3 
de  la  matrice  ,  II.  454. 

Il  a  vu  la  matrice  fe  rompre  dans 
l'accouchement  ,  II.  432. 


O  Alayde  l'eftomacj  ce  que  c'efh 
ÎJ  II.  73. 
Bandage  ;    un  bandage     bien    fait 

guérit  fouvent  les  hernies  ,    Iï. 

169.   é>   aill. 
Bandage   pour  l'exomphale   ,    II. 

599- 
Des   bandes    &  des  bandages  en 

général  ,  II.     571. 
Divifions     d&s    bandages  ,     leurs 

ufages  ,    &  la  matière  dont  on 

les  fait ,  II.  572  -  575. 
Ils  ne  doivent    être  ni    trop ,    ni 

trop  peu  ferrés  ;    lorfqu'on  les 

ferre  trop  ,   ils  font  tomber  la 

partie  en   gangrené  ,    II.    574. 
Bandage   pour   l'anevrifme   ,     II. 

611. 

..  pour  la  fiftule  à  l'anus  ,  IL 

600. 

. .   pour  les  autres  maladies  de 

l'anus  ,  II.   ibid. 

.  .  .  pour  la  piqueure  de  l'artère 

brachiale  ,  II.  61 1. 

1  .  .   pour  l'amputation  du  bras  , 

II.   614. 

.  .  .  pour  les   bubons  ,   II.    604. 
la  capeline  desFrançois  ,  II.  5S0. 
Le  cheveftre  fimple  ,  II.    582. 
Le    cheveftre   double   ,   II.    585. 
Le  mafque  ,   II.  5S4. 
Bandage  pour  l'amputation   de  la 

main  ,  II.    614. 
Le  grand  capital   ,  II.    $76. 
Le  mouchoir  en  triangle  ,  II.  576. 
Bandage    pour   les    maladies     du 

bras  ,  II.   591. 
Le  quadriga    ou  cataphracta  ,  II. 

'    597- 

Le  gantelet ,  II.  612. 

Le  demi  gantelet,    II.   613. 

Bandage  pour  la  fracture  du   cou 

du  fémur,  II.  619. 
Bandage  compofé^    ce   que   c'eft  , 

Banaage 


T  A  B 

Bandage  contentif,  ce  que  c'eft, 

n.  m- 

....  du  cou  ,   II.  <r  S  j . 

«...  pour  la  fracture  du  cubitus , 

II.  608. 
....   pour  la  luxation  du  même 

os,  II.  609. 
• . .  .  pour     l'amputation   de  l'a- 
vant -   bras  ,  II.  614. 
....    pour    la  fra&ure  &  la  lu- 
xation   des   doigts   ,    II.    C12. 

Cij. 
.  .  .  .  pour  l'amputation  des  doigts, 

II.  6:4. 
Le  difcrimen  ,  II.   579. 
Le  divifif  du  cou  ,   II.  rSf. 
Bandage   pour   la  frafture   du  fé- 
mur,   II.  6ij.  618. 
....   pour  la  luxation  du  fémur, 

II.   6içi. 
....    pour   l'amputation    de    la 

cuifle  ,  II.   6z$. 
i  .  .  .  pour  la  fiftule  à  l'anus,   II. 

Coo. 
....  pour  les  fêtons  ,    I.  460. 

461. 
o  .  .  .  pour  la   frafture  du  bras  , 

II.  606. 

du  carpe  ,  II.  609. 

du  me'tacarpe ,  II.  609. 

de   la   clavicule   ,     II.    587. 

&  Juiv, 
du  cubitus  &   du    radius   II. 
€08. 
S  ...  du  tarfe  ,   II.  623. 
....  du  metatarfe  ,   II.    ibid. 
....  de  la  rotule  ,  II.  620.  62L 
....     de  l'épaule  ,  II.  591.  J92. 
....    du  tibia  ,  II.   622. 
....  du  fémur    compliquée  de 

plaie  ,    II.  Ci;. 
La  fronde  pour  la   tête  ,  II.    577. 
....  pour  les  lèvres   ,  II.  184. 
....  pour  la  mâchoire,  II.    j$j. 
....  pour  les    mammelles    ,   II. 

596. 
....   pour  le  nez  ,   II.  rfi. 
Bandage    pour   l'extirpation     des 

glandes  parotides  ,   II.  j8o. 
Bandages  pour    les  hernies  ,   II. 

6of. 
Le  T,  ou  bandage  d'Heliodore,  II. 

600. 
Bandage  pour  l'amputation  du  bras 

dans  l'article  ,  II.  f?;j. 
L'inguinal  fimple  ,  II.  Coz.    60$. 
....  double  ,  II.  603. 
Eandage  pour  les  lèvres  ,  II.  $84. 
La   ferviette  avec  le  fcapulaire, 

II.    597. 
Le  mafque  pour   le  vifage  ,   II. 

j84. 
Bandage  pour  la  taille  ,  II.  600. 

601. 
....  pour  la  luxation  de  l'avant- 

b:as ,   II.  Co'i. 
....  de  la  main,  II.  610. 
.< ,  .  de  la  clavicule,  II.  587,  & 
Tem,    II, 
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des  doigts  ,  II.  613, 
....  du   fémur  ,   II.   619. 
....  de  la  rotule  ,  II.    612. 
....   du   pied ,   II.   (•  '.-.;. 

Bandage  pour  les  maladies  des 
mammelles  ,   II.  jçf. 

....  pour  l'amputation  des  mam- 
melles ,    II.   rjir. 

....  pour  la  brûlure  de  la  main, 
II.  612. 

....  pour  l'amputation  de  la 
main ,  II.  61^. 

....  pour  la  luxation  de  la  mâ- 
choire ,  II.  782  -  584. 

....  pour  les  parties  naturelles 
de  la  femme,  II.  600. 

....  pour  les  tempes  ,    II.  yjç. 

....  pour  le  periné  après  l'opé- 
ration de  la  taille ,  ou  de  la 
fiftule  à  l'anus  ,  II.  601. 

L'œil  Ample  ,  II.   581. 

L'œil  double  ,  II.  ibid. 

....  pour  la  verge ,  II.   Coj. 

....  pour  la  fraélure  du  pouce, 
II.  612. 

Bandage  à  quatre  chefs  pour  la 
tête  ,   II.  777. 

....  pour  les    lèvres   ,  II.  j84- 

....  pour  les  mammelles  ,  II. 
596. 

Le  fcapha,   II.  ;yy. 

Bandage  pour  le  fcrotum,  II.  604. 

Le  folaire  pour  l'artériotomie  , 
II.    579. 

Le  fpica  fimple  pour  la  clavi- 
cule, II.  588.  589. 

....  pour   l'humérus    ,    H.  fi<r. 

Le  fpica   double,   II.  ^9;. 

L'étrier ,   II.  624. 

L'étoile ,  II.  rSS. 

Bandage  pour  la  brenchotomie  , 
II.   5S6. 

Le  mouchoir  en  triangle  pour  la 
tête  ,  II.   576. 

Bandage  pour  la  faignée  du  bras  , 
II.  610. 

....   du  front,  II.  ;j8. 

....   de  la  main  ,  II.   612. 

....  du  pied  ,  II.  624. 

....  de  la  verge  ,  II.  tfor. 

L'uniflant  de  la  tête  &  du  front , 
II.  S7S. 

....  du  ventre  ,  II.   r??. 

Le  T  pour  les  maladies  du  vagin 
&  de  la  matrice  ,  II.  600. 

Bandages  pour   la  tête  ,    II.  576. 

....  pour  le  thotax   ,  II.    /pr. 

....  pour  l'abdomen  ,  II.    59S. 

Quels  font  les  Auteurs  qui  ont 
le  mieux  écrit  fur  les  Bandages  , 
L  13. 

Bec-de-lievre  ,  ce  que  c'eft  ,  &  fa 
cure  ,  II.   26.   &  Juiv. 

Doit-on  faire  l'opération  du  bec- 
de-lievre  aux  enfans  du  premier 
âge  ?  II.   31.    32. 

Bandage  qui  convient  après  cejte 


opération  ,  II.    $84. 

Baljamiijues  ;  ce  font  des  remèdes 
propres  à  guérir  les  playes  Se 
les  ulcères  ,  I.  18.  56. 

Bamber  ,  Chirurgien  Anglois  ,  a 
pratiqué  heureufement  en  An- 
gleterre la  taille   de   Raw ,  II. 

3Ï7- 
Bartichius,  ancien  Chirurgien  Ocu- 
lifte   d'Allemagne  ,    a  très  bien 
écrit  fur  les  maladies  des  yeux, 

I.  11. 

Il  a  traité  des  chûtes  de  l'œil ,  I. 
616. 

Il  eft  le  premier  qui  ait  bien  fait 
repréfenter  le  ptofys  ou  relâ- 
chement des  paupières  ,  I.   $29. 

Il  a  inventé  un  instrument  pour 
emporter  la  portion  excédente 
des  paupières  relâchées  ,  I. 
130. 

BaJJîus  a  écrit  fur  la  fiftule  à  l'a- 
nus ,  &  fait  graver  un  nouvel 
inftrument  pour  opérer  cette 
fiftule  ,  II.   fil. 

Bauhin  a  traité  de  l'opération  céfa- 
riene,  qu'il  confond  mal-à-pro- 
pos avec  l'embryulcie  ,  II.  113, 
138. 

Beaulieu  ;  c'eft  le  furnom  fous  le- 
quel Frère  Jacques  étoit  connu  „ 

II.  342. 

Becker  ,  prétend  qu'on  peut  quel- 
quefois, en  fureté  deconfeience, 
tuer  l'enfant,  en  vue  de  con- 
ferver  la  mère  ,  dans  les  accou- 
chemens  difficiles,  II.   134. 

Il  rapporte  le  cas  d'un  fœtus  tiré 
par  l'anus  de  la  femme  ,  qui 
n'avoit  pu  en  acccoucher  par  le» 
voies  ordinaires  ,  II.   123. 

Il  a  remédié  plus  d'une  fois  a. 
l'imperforation  du  vagin  ,  II. 
403.  40J.  _ 

11  raconte  plaifamment  le  cas  d'une 
fille  débauchée  ,  qui  ayant  le 
vagin  impetforé  ,  ne  put  jamais 
être  déflorée  ,  &  qui  fe  moc- 
quoit  enfuite  des  vains  efforts 
de  ceux  qui  vouloient  avoir  fort 
pucelage  ,  II.  401.  402. 

Bellofte  a  très -bien  écrit  fur  les 
playes  ,  I.  9. 

II  défapprouve  l'ufage  de  tentes  ,' 
I.  9.  26. 

Il  veut  qu'on  panfe  rarement  les 
playes  ,  I.  9.   54. 

Son  remède   contre  le  fphacele  , 

I.  330.  331. 

Benevoli,  Chirurgien  de  Florence; 
il  a  écrit  fur  les  carnofités  de 
l'urethre  ,  voye{  la  Bibliothè- 
que Chirurgicale. 

Ce  qu'il  penfe  de  ces  carnofités  „ 

II.  263.    264. 

Il  établit  dans  le  cryftallin  le  fiége 

de  la  catarafte  ,   I.  582. 
Berengarius ,  célèbre  Médecin-  Cru. 
N  nnn 
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rurgien ,  a  très-bien  traité  des 
fraftures  du   crâne  ,   I.   10. 

Il  connoifToit  les  voyes  lacryma- 
les ,   I.   551. 

Bidloo  a  fait  beaucoup  d  ampu- 
tations de  mammelles  cancereu- 
fes.Il.  93.  . 

Il  fe  fervoit  dans  cette  opération 
d'une  efpèce  de  fourchette  ,  & 
d'un   grand   biftouri  ,  II.  95. 

Biainefe  ,  Chirurgien  de  Paris  ;  on 
lui  attribue  ,  mais  à  tort  ,  l'in- 
vention ou  le  renouvellement 
de  la  future  des  tendons  ,  II. 
54S. 

Siliferes,  (  conduits  );  les  playes 
en  font  mortelles ,  I.  44. 

Bhpharoxyfton,  ou  fcarificateur  des 
yeux  de  Celfe  &  de  Paul  JE- 
gineite  ,    I.    546. 

Bœuf,  (  œil  de  )  eft  une  maladie 
des  yeux  ,  I.  616. 

Boerrhaave  n'a  pas  défigné  le  véri- 
table endroit  où  il  faut  prati- 
quer la  paracenfhefe  du  thorax, 
II.  100. 

Bonet  ,  Chirurgien  Lithotomifte  de 
Paris  ,  a  fait  dans  cette  ville 
la  taille  au  haut  appareil,  II. 
312. 

Borrichius  ,  célèbre  chimifte  ;  on 
ne  put  lui  tirer  une  pierre  qui 
étoit  trop  groffe ,  ce  qui  le  fit 
périr,  II.  176. 

Boffe  ou  gibbofité  ;  ce  que  c'eft  , 
&  fa  cure  ,  II.    104.  105. 

Botal  a  imaginé  une  méthode  par- 
ticulière pour  amputer  les  mem- 
bres d'un  feul  coup  ,     I.  502. 

Bovits  ;  efpèce  de  champignon  , 
appelle  en  François  veffe- de- 
loup  ;  on  s'en  fert  en  Allemagne 
pour  arrêter  les  hémorragies  , 
I.  71. 

Brayers  ,  bandages  pour  contenir 
les  hernies ,  après  qu'on  a  fait 
rentrer  les  parties  ,  voyej  la  pi. 
XXV, 

Briffeau  place  le  fiége  de  la  cata- 
racte dans  le  cryftallin  ,  I.  579. 

Nouvelle  éguille  de  fon  invention 
pour  abattiela  cataracte,  I.  597. 

BronchoccU  ;  ce  que  c'eft  ,  II. 
81. 

Bronchotomie  ;  en  quoi  elle  con- 
fifte  ,  II.  76. 

En  quels  czs  &  par  qui  recom- 
mandée., II.  76.   77. 

On  peut  retirer  par  fon  moyen  les 
corps  étrangers  engagés  dans  la 
trachée  ,  II.  77. 

l'Auteur  &  Raw  l'ont  pratiquée 
très-heureufement  dans  deux  cas 
.  de  cette  nature  ,  II.  77. 

Elle  feroit  appellée  plus  à  propos 
Trachtotcmie  que  Bronchotomie 
&  Laryngotomie ,  II.  So, 

Srilurt,  (la)  I,  532, 


Sa  cure  ,  II.  335-337. 

Brûlure  de  la  face  &  des  yeux  , 

\-  533- 

Brûlure  ou  cautérifation  ,  I,  46J- 
468. 

Celle  du  lobule  de  l'oreille,  ap- 
pelle antitragus  ,  calme  la  dou- 
leur des  dents ,  II.  4. 

Elle  eft  fouvent  utile  dans  l'apo- 
plexie,   I.  467. 

Mais  non  dans  le   cancer  ,  I.  346. 

Ufage  de  la  brûlure  ou  du  feu  pour 
le  charbon,  I.  313. 

....  pour  la  carie  des   os    ,   I. 

38J. 
....  pour  celle  des  dents    ,  II. 

43- 
....  pour   faire   des    cautères , 

I.  460. 
....   pour  le  cautère  de  la  fu- 
ture  coronale  ,  I.  jio. 
....  pour    faire  des  fêtons ,  II. 

86. 
....  pour  arrêter  le  fang  dans 

les  playes  ,   I.  72. 
....   &  après  les   amputations, 

I.  493. 
....  pour   cautérifer  les  playes 

faites  par  des  chiens  enragés  , 

I.  189. 
On  ne  doit  pas  brûler  les  chairs 

dans  le  fphacele  ,  I.   331. 
Brunner  nie  l'exiftence  des  carno- 

fités  ,  II.  263. 
Il   a  guéri    une  fiftule  lacrymale 

en  injectant   par  les  points  la- 

crimaux  une  liqueur  mercurielle, 

I.  568. 

Brunfvigius  ,  célèbre  Chirurgien 
Allemand,  I.  20. 

Brunus  ,  ancien  &  célèbre  Chirur- 
gien ,  I.   10. 

Bubon  bénin,   I.  299. 

....  peftilentiel ,  I.  30I. 

....  vénérien  ,   1.  3 14- 

BubonoceU,  ce  que  c'eft,  &  com- 
ment  on  le  guérit  ,  II.  164. 

....  avec  étranglement  ,11.  171. 

....  avec  gangrené  ;  ce  qu'on 
doit  faire  dans  ce  dernier  cas  , 

II.  183  -  186. 

Burrhus  fait  efpérer  le  recouvre- 
ment de  la  vue  ,  malgré  l'écou- 
lement de  toutes  les  humeurs  de 
l'œil  ,  &  cette  promette  n'eft 
pas  entièrement  dépourvue  de 
fondement,  I.  135.    136. 


C^inere/lePrieur  de)LouisXIV. 
acheté  à  grand  fraix  du  Prieur 
de  Cabriere  un  fecret  pour  guérir 
les  hernies  ,  qui  n'eft  d'aucune 
valeur  ,  II.  194. 
Cabrol  a  donné  la  defcription  d'une 
imperforation  fingulière  de  l'hu- 
rethre  dans  une  fsrmxe  ,  II. 
400j 


Cal,  (  le  )  ce  qu'on  entend  par-îk 

dans  les  fractures ,  I.  190. 
Comment  on  le  rend  égal  &  uni  „ 

I.  190. 

Peut  -  on  le  ramollir  lorfqu'il  eft 

formé  ,  I.   191. 
Calcantum  ,  1  a  fracture  de  cet  os 

engage  un  Chirurgien   de  Paris 

à    couper   le  tendon  d'achille  ; 

on  demande  fi  c'eft  avec  raifon  ., 

II.  556. 

Luxation   du  calcaneum,   I.  27I0 
Calcul  de  la  veflie  ;  parmi  les  per- 

fonnes  du  fexe  ,  Raw  n'a  jamais 

taillé  qu'une  feuîe  fille  par  fa 

méthode ,  II.  379. 
Comment  on  retire  les  calculs  qui 

fe  forment  fous  la  langue  ,  II, 

56. 
Ceux  de  l'urethre  ,  II.  268. 
Signes  du  calcul  de  la  veflie  ,  IL 

Différentes  manières  d'en  faire 
l'extraction,  II.  278. 

On  voit  fouvent  fottir  fpontané- 
ment  de  gros  calculs  par  l'ure- 
thre chez  les  femmes  ,  II.  409. 

On  a  quelquefois  plus  de  peine 
à  tirer  les  petits  calculs  que 
ceux  dont  le  volume  eft  confi- 
dérable  ,   II.   333. 

Il  eft  fouvent  poffible  d'en  procu- 
rer l'extracYion  dans  les  femmes 
fans  recourir  à  l'inftrument  tran- 
chant ,  II.  410. 

On  a  très-peu  d'exemples  de  fem- 
mes taillées  par  l'appareil  laté- 
ral ,  II.   416. 

Il  eft  des  cas  où  les  plus  habiles 
lithotomiftes  ne  peuvent  venir 
à  bout  de  tirer  la  pierre  hors 
de  la  veflie ,  II.  237. 

De  quelle  manière  on  procède  s 
fon  extraction  chez  les  femmes, 
II.  410-  420. 

On  peut  fe  fervir  pour  elles  des 
quatre  méthodes  en  ufage  pous 
les  hommes  ,  II.   410.  411. 

Par  le  haut  appareil  on  n'a  fou- 
vent befoin  que  des  doigts  pour 
extraire  la  pierre  ,   II.  337. 

Dans  les  femmes  ,  la  pierre  fe 
forme  quelquefois  autour  d'une 
épingle  ou  d'une  éguille  intro- 
duites dans   la  vefTie  ,  II.  419. 

La  pierre  eft  une  maladie  rare  en 
Allemagne,  II.  273. 

On  a  trouvé  dans  la  veflie  d'un 
homme  une  pierre  qui  avoit  pour 
bafe  un  épi  de  blé\  II.  419. 

La  pierre  fe  rend  quelquefois  adhé- 
rente à  la  veflie,    II.  333. 

Suivant  Mr.  Falconet ,  Raw  n'a- 
jamais  taillé  aucune  femme  pat 
fa  méthode  ,  II.  417. 

Peut-on  ,  ou  doit-on  toujours  fe 
paffer  de  l'incifion  pour  tirer  la. 
pierre  auxfgmmesj  II. 41/.  416» 
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Callofiti,  elle  n'eft  pas  effentielle 
à  la  fiftule  lacrymale  ,    I.  556. 
Camphre  ,  le    camphre   &   l'efprit 
de  vin  font  utiles  dans  la  gan- 
grené,  I.   325. 
Cancer ,  les  Anciens  ,   &  particu- 
lièrement Celfe  ,   désignent  par 
ce  mot  ce  que  nous  appelions 
aujourd'hui  gangrené  ;  il  eft  fy- 
nonime  maintenant  à   celui  de 
carcinome  ,  I.  321-  344» 
Cancer   des  lèvres,  II.  36. 
....  de  la  langue  ,  II.   57. 
....  des  mammelles  ,    II.  CI. 
....  de  l'oeil,   I.  616. 
....  de  la  verge  ,  II.  241. 
Cure  générale  du   cancer  ,  I.  347. 
De  quelle  manière    l'Auteur    s'y 
prit   pour    amputer    une    mam- 
Ttielîe    cancereufe    d'un  volume 
prodigieux  ,  II.  95. 
Celfe  déclare  inutile   l'extirpation 
&  la  cautérifation  du  cancer  par 
le  fer  ardent  ,   I.   346. 
De  quelle    façon    on    ampute   la 
mammelle  attaquée  de  cancer  , 
II.  9/4. 
Canele ,   fon    eau  diftillée    eft    un 
excellent  cordial  pour    relever 
les  forces  abattues  ,  I.  324. 
Et  fon  huile  effentielle  un  très-bon 
remède  contre  la  carie,  I.  384. 
Canule  ,  on  s'en  fert  dans  la  bron- 
chotomie  ,   II.  78. 

dans  la  paracenthefe  ,  II.  109. 
dans  les   playes  du  thorax  , 
I.  121. 
L'ufage  en  eft  inutile  après  l'opé- 
ration de  la  taille  ,  II.  306. 
Il  eft  défapprouvé  par  Ravi ,   II. 

au. 

Cantharides  ,   on   les    employé    à 
titre  de  veficatoires  ,  pour   fa- 
tisfaire  à  plufieurs  indications  , 
1.   462. 
Elles    détruifent   la  callofné   qui 
refte   quelquefois  à  la  playe  du 
periné  ,  dégénérée   en  fiftule   à 
la  fuite  de  la   taille   ,  II.  364. 
Elles  rappellent  les  flux  des  cau- 
tères qui  ont  ceffé  de  couler , 
1.  462. 
Et  celui  des  anciens  ulcères  dont 
la  fuppuration  vient  à  fe  fuppri- 
mer  ,  1.    3S0. 
Capeline,  bandage  de  la  tête,  II. 

580. 
Carcinome ,  voyez  Cancer. 
Carie  des  os  ,    1.  380. 
Carnofités  de  l'urethre  :  les  fentl- 
mens  font  partagés    fur  ce   qui 
les  concerne   ,   11.  263. 
Carpe  ,  (frafture  du  )  I.  209. 
....  luxation  ,   T.    279. 
CaJJ'erius    confeille    fortement    la 
bronchotomie  ,  éclaircit  le  ma- 
nuel de  cette  opération  par  des 
figures,  &  en  prend  la  défenfe 


contre  fes  adverfaires  ,  II.  76. 
81. 
Caftration  ,  elle  doit  être  févé- 
rement  interdite  par  le  Magif- 
trat  dans  les  hernies  fimples  de 
l'inteftin  &  de  l'épiploon  ,  II. 
195. 
Il  faut   s'en  fervir  dans  le   farco- 

cele  ,  II.  212. 
Et  pour  le   carcinome  ou  cancer 

des  tefticules,   II.  235. 
Cataplafmes  ;  ils  font   utiles  pour 
ramollir  les  abfcès  ,  I.   281. 
pour  procurer  la  feparation  & 
la  chute  du  charbon  ,  I.  311. 
&  pour  le   fphace'.e  ,  I.  327. 
Cataracte  ,  ce  que   c'eft  ,   I.    578. 
Ses  différentes   efpèces   ,   I.  583. 
Elle  confifte  le  plus  fouvent  dans 
l'opacité  du  cryftallin  ,  I.  579. 
Mais  quelquefois  auflî  en  une  pel- 
licule engendrée  dans  l'humeur 
aqueufe  ,  1.   580. 
Peut- on   en  faire  l 'extraction  en 
incifant  la  cornée  ,  &  au  moyen 
de  certains  petits  crochets  dont 
parle   Freytag  >   I,  598. 
Signes,    I.    585. 
Prognoftic  ,   I.    5S6. 
On  guérit  quelquefois  la  cataracte 
par  les  médicamens    ,    I.    588. 
Cure  par  l'opération  ,   I.  590. 
Cette   opération  étoit   très  -  bien 

connue  des  Anciens  ,  1.   58S. 
Qui  font  ceux   qui  ont   établi  les 
premiers  le  fiége  de  la  catataite 
dans  le   cryftallin ,   I.    579. 
Catherwood  ,   il   exalte   beaucoup 
l'efficacité  del'artériotomiepour 
l'apoplexie  ,  I.   513. 
Cathéter,  ce  que  c'eft,  II.    253. 
Ses  diverfes  efpèces  ,  II.  257. 
Manière   de   s'en   fervir  chez  les 

femmes  ,  II.     2^6. 
Chez    les  hommes  ,  II.  259. 
Ufage    de    la  fonde    ou   cathéter 

flexible  ,  II.  261. 
Catheterifme  ;  ce    que   c'eft  ,    II. 

253. 
Cauftiques  ,    ce  font  les  mêmes  re- 
mèdes   que    les    corrofifs    ,    I. 
468. 
Ils  font  ftyptiques  aufli;  mais  les 
plus  forts    font    très  -  nuifibles 
aux  playes  ,  I.  71.    72. 
Cautère  ,  ufage  du  cautère  actuel 

&  potentiel  ,   I.    465.   468. 
Cautères  ;  ce  font  des  efpèces  d'é- 
gouts  qu'on  pratique  artificiel- 
lement aux  humeurs  dépravées , 

I.  459- 

Qui  font  ceux  qui  en  ont  con- 
damné l'ufage,  I.  461. 

Et  ceux  qui  en  ont  le  mieux  traité, 
I.  ibid. 

Celotomie  ;  ce  que  c'eft,   II.  197. 

La  celotomie  telle  qu'elle  eft  pra- 
tiquée par  les  charlatans ,  prive 


les  malades  du  tsfticule  ,  ce  cjuï 
doit    la  faire   proferire   par   le 
Magiftrat  ,11.    195. 
Comment  ils  l'exécutent ,  II.  197. 
Les  Chrirurgiens  modernes  la  pra- 
tiquent fans  emporter  le  tefti- 
cule  ,  II.    200. 
On  y  a  recours  quelquefois  dans 
les  hernies  avec  étranglement , 
mais  fans  amputer  le  tefticule  ; 
de  quelle  façon  on  y  procède 
en  pareil  cas   ,   II.   205. 
Celfe  eft  le  plus  grand  Chirurgien 

de  l'antiquité  ,  I.   8. 
Il   ne  veut  pas  qu'on   attende  la. 
maturation   pour  faire  l'ouver- 
ture des  abfcès  ,  I.  284. 
Il  pofe   pour   maxime  fondamen- 
tale ,  qu'il  vaut  mieux  effayer 
un  remède  douteux  que  de  n'en 
faire  aucun  ,  I.  112. 
Il  décrit  parfaitement  bien  l'opé- 
ration de  la  taille  pour  les  gar- 
çons, II.  2S2. 
Et  pour  les  femmes,  II.  411. 
Il  prétend  que  le  cancer  ne  peut 
être  dompté  par  aucun  moyen  8 
I.  346. 
Ni ,  par  conféquent  ,  par  le  cau- 
tère actuel  ,   I.  ibid. 
Il  expofe  très-bien  le  traitement 

de  la  catarafte,   I.    5S8. 
Il  donne  unehiftoire  fommaire  de 

la  Chirurgie  ,  I.  6.  7.  8. 
Et  fait  un  beau   portrait  du  Chi- 

rurgien  ,1.   18. 
Il  parle  en  grand  maître  des  playes 

de  la  tête  ,  I.  156. 
II   donne  de  très-bons  préceptes 

fur  la  carie  ,  I.   387. 
II  a  écrit  en  latin  du  ftyle  le  plus 
élégant ,  ce  qui  l'a  fait  appeller 
le    Ciceron    des    Médecins  ,  I. 
2. 
Il   connoiffoit  déjà   très  -  bien    la 
meilleure   manière  de  procéder 
à  l'extraction   du  fœtus   moit 
II.4S5. 
-11  veut  qu'on  le  tire  par  les  pieds, 

II.  ibid. 
Il  enfeigne  comment  il  faut  retirer 
la  tête  de  l'enfant ,  féparée  du 
tronc  ,  &  reftée  dans  la  matri- 
ce ,  II.  454.  456. 
Il  donne  la  cure  de  l'exomphale  „ 

II.  150.  151. 
Il  preferit  la  fearification  des  na- 
rines ,  I.  4îJ. 
Celle  des  yeux  ne  lui    étoit  pas 

inconnue  ,   I.   54/. 
Sa  méthode  de  guérir  le  relâche- 
ment des  paupières  ,  I.    530. 
Il  regarde  ,   avec  raifon,  l'art  des 
accouchemens  comme   une  des 
plus  difficiles  parties  de  la  Chi- 
rurgie ,  II.  461. 
On   trouve  chez  lui  la   cure  du 
polype  du  nez ,   II.   n. 
N  n  n  n   ij 
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II  fçavoit  que  les  filles  viennent 
quelquefois  au  monde  imperfo- 
rées ,  II.  398. 

Et  donne  les  moyens  de  remédier 
à  ce  vice  de   conformation,  II. 

399- 

Il  expofe  fort  bien  la  façon  d'ex- 
traire  l'arrière-faix  ,     II.   470. 

Il   décrit   l'opération   du  trépan  , 

I.  520. 

Parle   des  préfages   des    playes , 

1-43- 

Cerveau  ,  ("Iéfions  du  )  I.  44. 

Ce/arienne ,  (  opération  )  cette  opé- 
ration eft  condamnée  par  beau- 
coup d'Ecrivains  ,  mais  recom- 
mandée par  un  grand  nombre 
d'autres  ,  &  par  l'Auteur ,  II. 
113.   121. 

Il  y  a  trois  cas  dans  lefquels  elle 
eft   néceffaire  ,  II.  113.  114. 

Les  monftruofités  du  fœtus  doivent 
rarement  engager  à  la  faire  , 
quoi  qu'en  difent  quelques  Ecri- 
vains ,    II.    138.    139. 

L'Auteur  expofe  fort  au  long  quand 
&  comment  il  faut  y  procéder, 

II.  236  -246. 

On  eft  quelquefois  obligé  d'y  avoir 
recours  ,  quand  la  tête  de  l'en- 
fant eft  invinciblement  arrêtée 
dans  le  vagin,  II.   139-145. 

Chabert ,  Chirurgien  François  ,  fa 
manière  d  arrêter  le  fang  ,  après 
les  amputations ,    I.    492. 

Charpie ,  ce  que  c'eft  &  fes  diffé- 
rens  ufages  ,    I.  15. 

On  s'en  fert  dans  les  hémorragies 
pour  fe  rendre  maître  du  fang, 

I.  ihid.  &  70. 

Chefelden ,  célèbre  Chirurgien  An- 
glois ,  a  pratiqué  avec  beaucoup 
de  fuccès  la  taille  au  haut  appa- 
reil, II.  31 5. 

Ce  qui  l'oblige  enfuite  à  le  quit- 
ter,  II.  357. 

Il  lui  donne  la  préférence  fur  le 
grand  appareil,    II.   334. 

Il  adopte  l'appareil  latéral ,  &  y 
ajoute  de  grandes  perfections  , 

II.  357.  &  fuiv. 

De  quelle  manière  il  y  procède 
dans  fes  crémières  expériences, 
II.  557.  '  .',,., 

Il  fait  par  l'appareil  latéral  l'ex- 
traction d'une  grofie  pierre  , 
qu'un  autre  Chirurgien  n'avoit 
pu  tirer  par  le  grand  appareil, 
II.  376, 

11  a  donné  de  fort  belles  figures 
de  caries  ,  d'exoftofes  ,  &  de 
fpina  -  ventofa  ,  I.   398.  399. 

Corrigé  plufieurs  des  inftrumens 
qui  fervent  à  la  lithotornie  ,  II. 

357- 
Operé  d'une  manière  particulière 
une  hernie  avec  étranglement . 
II.  180. 
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Pratiqué  par  une  manœuvre  fin- 
gulière  une  prunelle  artificielle, 
I.  601. 

Chinois  ,  (  l'acupuncture  des  )  I. 
45S. 

Chiron  ,  célèbre  Chirurgien  de  la 
plus  haute  antiquité,  I.  7. 

Chirurgie  ,  fa  définition  ,  I.  2. 

C'eft  la  plus  ancienne  ,  la  plus  cer- 
taine ,  &  la  plus  néceffaire  de 
toutes  les  parties  de  la  médeci- 
ne ,   I.  6.    55. 

Ses  divifions  ,  I.   14. 

Sa  nature  &  fa  néceflîté  ,  I.  2. 

Ses  progrès  &  fes  accroiflemens, 
I.  7-9. 

Sa   fin  ou  fon  objet,  I.  5. 

Son  intime  connexion  avec  la 
médecine,   I.    5. 

Son  étude  préfente  de  grandes  dif- 
ficultés ,  I.  34. 

Eile  a  été  cultivée  avec  beaucoup 
de  fuccès  par  les  Anciens  ,  com- 
me on  peut  s'en  convaincre  par 
ce  qu'ils  nous  ont  laiffé  fur  la 
pierre  ,  fur  le  trépan  ,  la  cata- 
racte, l'imperforation  du  vagin, 
l'extraction  du  fœtus  mort  &c. 

I.  6-8.  voy.  les  chap.  de  la  taille  , 
du  trépan  ,  de  la  cataracle  ,    &c. 

Chirurgie  médicale',  ce  que  c'eft, I.  3. 

Quels  font  les  meilleurs  ouvrages 
fur  la   chirurgie,  I.  il  -  13. 

Des  Auteurs  de  chirurgie  en  gé- 
néral, voye^  après  la  préface  la 
Bibliothèque     chirurgicale. 

Chirurgien  :  ce  que  c'eft ,  fes  fonc- 
tions ,  &  les  qualités  qui  lui 
font  néceffaires  ,  I.  2.  iS  -  22. 

Il  doit  avoir  une  grande  connoif- 
fance  de  l'anatomie  ,  I.  19. 

Etre  extrêmement  refervé  dans 
fes  prognoftics  ,  I.  23. 

Chirurgiens  ;  les  anciens  Chirur- 
giens avoient  déjà  acquis  beau- 
coup de  connoiffance  &  d'ha- 
bileté dans  leur  art.  voye\  Chi- 
rurgie. 

Quels  ont  été  les  plus  grands  Chi- 
rurgiens de  l'antiquité  ,  I.  6.  7.  8. 

Et  qui  font  ceux  qui  tiennent  le 
premier  rang  parmi  les  moder- 
nes    I.  9. 

Chute  de  l'anus  ,  II.  ybj. 

....   de  l'œil ,  I.  615. 

....   du  vagin  ,     II.   4S9. 

....  de   la  matrice  ,    II.  ,480. 

Defcription  d'une  chute  très-fin- 
gulière  du  vagin  par  Wideman  , 

II.  482. 

Cicatrice,  ce  que  c'eft  &  comment 
on  la  procure  dans  les  plaies ,  I, 
64. 

Et  dans  les  ulcères  ,    I.   363» 

Ciceron  donne  de  préceptes  très- 
ariles  aux  Médecins  &  aux  Chi- 
rurgiens ,  I.   20. 

Cils  i  isavsrfsmênt  des    cils  su- 


dedans   du   côté    du    globe  de 

l'œil,    I.    531. 
Cirfocele  ,  ce  que  c'eft  ,    II.  232., 
Clavicule  (  fracture  de   la  )  I.  198. 
.  .  .  .  luxation  ,  I.    250. 
Clitoris;  comment  on  l'extirpe  lorf. 

qu'il  eft  trop  gros,  II.  405.406. 
Clyfleres  ;  ce  que  c'eft  &  comment 

on  les  adminiftre  ,  II.  494. 
Leurs  différens  ufages,  II.  496. 
On   peut  nourrir  les   malades  par 

leur  moyen  ,  II.  496. 
Ceux  de  fumée  de  tabac  font  d'une 

efficacité  merveilleufe    dans  les 

hernies  avec  étranglement ,  II. 

497- 

Cohaufen  ;  il  foutient  &  prouve  „ 
contre  Ruyfch  ,  que  l'expulfion 
de  l'arriére  -  faix  ne  doit  pas 
être  abandonnée  à  la  nature , 
II.  469. 

Colot  ,  célèbre  Lithotomifte  de 
Paris  ,  a  laiffé  un  excellent  ou- 
vrage fur  la  taille  ,  voye[  la  Bi- 
bliothèque de    Chirurgie. 

Il  fait  la  ponction  au  periné  fui- 
vant  la  méthode  du  grand  ap- 
pareil, II.  3S9. 

Il  dit  de  fort  bonnes  chofes  fur  la 
fuppreffion    d'urine   ,    II.   391» 

Il  a  vu  une  fuppreffion  d'urine  dé- 
pendante du  skïrre  des  profta- 
tes,    II.    386. 

Il  prouve  qu'on  ne  doit  point  trop 
différer  la  cure  de  la  fuppreffion 
d'urine  ,   II.   392. 

Conduit  auditif;  comment  on  re- 
médie à  l'imperforation  de  ce 
conduit ,    II.   1. 

Tubercules  du   conduit    auditif  » 

n-  3-  ...'■> 

Obftruitions  du  conduit  auditif  par 

des  corps  étrangers  ,  II.    2. 
Condylomes  de   l'anus    ,    II.    505. 
Contre-  coup  ;  ce  que  c'eft  ,  &  s'il 

eft  poffible  ,  I.  144. 
Contre  -  ouverture;  ce  que  c'eft  ,  I. 

54-    55- 

Contufes  ,  (plaies)  ce  que  c'eft ,  I. 
156. 

Contuftons  ;  ce  que  c'eft  ,  &  com- 
ment on  les  guérit ,    I.   ibid. 

Contufions  de  la  tête  &  du  crâ- 
ne ,  I.  159»    141. 

Convulfions  qui  furviennent  aux 
plaies  ;  de  quelle  manière  on 
les   traite  ,   I.   77. 

Cordon  ombilical  ;  (  ligature  du)  ors 
ne  doit  pas  l'omettre  ,  II.    106. 

Cornée  ,  (  taches  de  la  )  I.  606. 

C.oronale  ,  (  cautère  de  la  future  ) 
I.    50S. 

Corps  ;  la  préparation  du  corps  eft; 
une  choie  abfolument  néceffaire 
avant  toutes  les  grandes  opéra» 
tions ,  II.    278. 

Corps  étrangers  ;  comment  on  pro- 
ci.de  à  l'extraction  des,  sosos 


étrangers    arrêtes   dans  la   tra- 
chée artère,    II.    77. 
dans  l'oreille,  II.   3. 
dans  l'œil  ,    I.    526. 
dans  les  plaies  ,1.    51. 
dans  l'œfophage,  II.   72. 
Corrofifs  ;  font  la  même  chofe  que 
les  cauftiques  ;  voye{  Cauftiques 
Cors  aux  pies  ;  ce  que  c'eft  ,    II, 

Côtes ,  (  fraéture   des  )  I.   202, 

....  luxation  ,  I.  249. 

Cou  ;  cure  du  coude  travers,  ou 
du  torticolis,  II.  74.  75. 

Saignée   du    cou  ,    I.  417. 

Plaies  du  cou  ,  I.  125. 

Cowper  ,  célèbre  Chirurgien  An- 
glois  ,  a  donné  une  excellente 
defcription  de  la  future  des  ten- 
dons ,  II.    55S. 

Qui  a  cependant  befoin  de  quel- 
ques éclairciffemens  ,   II.  ibid. 

Elle  diffère,  à  plufieurs  égards, 
de  celle  qu'en  donnent  les  au- 
tres Auteurs,  II.  ibid. 

Crâne  ,  (  léfïons   du  )  7.    14?. 

Perforation  du  crâne  dépouillé  de 
{es  tégumens  &  du  péricrâne  , 
7.   142. 

Crépitas  lupi ,  en  françois  veffe  de 
loup  ,  eft  une  efpèce  de  cham- 
pignon fouvent  très-utile  pour 
fe  rendre  maître  du  fang  dans 
les  hémorragies,   7.  7!. 

Crêtes  de  l'anus  ;  ce  que  c'eft  , 
II.  jor. 

Crochets;  on  ne  doit  pas  en  rejetter 
entièrement  l'ufage  dans  les  ac- 
couchemens  laborieux,  II.  4  s  S. 

Quels  font  ceux  qui  méritent  la 
préférence  en  pareil  cas  ,  11. 
448. 

Croûtes  de  lah&es  enfans  ,  1.  399. 

Cubitus,  '  fra&ure  du  )  /.  208. 

....    luxation,  7.  257. 

Cyprianus ,  l'un  des  plus  célèbres 
Chirurgiens    modernes  ,  1.    <)• 

Il  tire  un  enfant  mort  du  ventre 
d'une  femme  vivante  fans  qu'elle 
perde  la  vie,  11.  128. 

Il  a  vu  fouvent  revenir  les  her- 
nies après  l'opération  de  la  cé- 
lotomie  ,  faite  à  la  manière  des 
opérateurs  ambulans,   11.  195. 

De  quelle  façon  il  traite  les  her- 
nies avec    étranglement    ,   77. 

!79-  .  ., 

Pour  faire  cefier  l'étranglement  il 
fait  une  incifion  aux  mufdes  du 
bas-ventre  &  rapproche  enfuite 
les  bords  de  la  plaie  par  quel- 
ques points  de  future,  11.  ibid. 
Cyftotomie  ,  quelques  Auteurs  fe 
fervent  de  ce  mot  pour  défigner 
la  lithotomie  ,  II.  272. 
Cyftotomie  hypogaftiique  ;  c'eft 
la  même  chofe  que  le  haut  ap- 
pareil ,   11.  Jtîa 
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T"%  Ecoclion  des   bois  ;    elle  eft 
JL*'  d'un  grand  ufage  pour  procu- 
rer la  réfolution  des  skirres,  I. 

358' 
Et  pour  purifier  la  maffe  du  fang 

lorfqu'elle  eft  infeftée  par  quel- 
que vice  ,   7.    39 1. 

Decoftions  vulnéraires  ;  quelles 
qualités  elles  doivent  avoir,  1. 
6S.  69. 

Dekker  ;  troifquart  de  cet  Auteur 
pour  la  bronchotomie,  11.  79. 

Son  inftrument  pour  remédier  à 
la  dureté  de  l'ouie ,  ne  produit 
pas  l'effet  qu'il  en  fait  elpérer, 
11.  j. 

Deligatio  ;  on  défigne  en  latin  par 
ce  mot  l'appareil  &  le  bandage  ; 
l'appareil  bien  appliqué  eft  très- 
avantageux  au  malade  ,  &  fait 
beaucoup  valoir  le  Chirurgien  , 
11.   572. 

Il  faut  ne  le  défaire  que  rarement 
dans  les  plaies  ,  /.   54. 

Quand  il  eft  trop  ferré,  il  occa- 
fionne  fouvent  la  gangrené  1. 
1S5. 

Cn  eft  fouvent  néanmoins  obli- 
gé de  le  ferrer  beaucoup  pour 
fe  rendre  maître  du  fang  dans 
les  hémorragies  qui  arrivent  aux 
plaies  ,    1.  70. 

H  ne  faut  pas  qu'il  foit  trop  lâ- 
che dans  les  fraétures  ,   1.   t8;. 

Quelles  font  les  qualités  d'un  ap- 
pareil bien  fait ,  7.   25   &  fuir. 

Et  à  quels  lignes  on  reconnoît 
qu'il  a  ces  qualités  dans  les 
fraftures  ,   1.  iS;. 

Dents  artificielles  ,  11.   47. 

....   cariées  ,   11.  43. 

Comment  on  les  ouvre  lorfqu'elles 
font  étroitement  ferrées  les  unes 
contre  les  autres  par  la  contrac- 
tion convulfive  de  la  mâchoire 
inférieure ,  77.  39. 

Cure  du  mal   de  dents  ,    77.   44. 

Comment  on  les  nettoyé  lorf- 
qu'elles font  mal  propres  ,  11. 
41. 

De  quelle  façon  on  les  arrache  , 
11.   44.   4.T- 

Ciceron  attribue  à  Efculape  l'in- 
vention de  l'extra&ion  des  dents, 

77.  44. 

Dentition  ;  lorfqu'elle  eft  difficile, 
on  la  favorife  quelquefois  en 
incifant  la  gencive ,  II.  49. 

Denys  ,  Lithotomifte  de  Leyde  , 
difciple  &  iucceffeur  de  Raw  , 
a  donné  des  obfervations  fur  la 
pierre  &  fur  la  lithotomie ,  77. 
336. 

Il  préfère  a  toutes  les  autres  la 
méthode  de  Raw  ,  &  cependant 
il  ne  l'a  point  décrite  ,11.  ibid. 


Il  ne  veut  pas  qu'on  rejette  abfo. 
lument  le  petit  appareil  .  77. 
288. 

Il  fait  contre  le  haut  appareil 
beaucoup  d'obje&ions  auxquel- 
les on  repond,  777.  335-340. 

Il  donne  néanmoins  La  préfé- 
rence à  cet  appareil  fur  celui 
de  Marianus  ,  ou  le  grand  ap- 
pareil,   77.    336. 

Dans  la  fappreffion  d'urine  ,  il  fait 
la  pontlion  au  periné  dans  le 
même  endroit  où  il  place  l'inci- 
fion  pour  tirer  la  pierre  de  la 
veffie,  77.  3  8  S. 

Il  a  imaginé  un  inftrumer.t  parti- 
culier pour  cette  opération  „ 
77.  ibid. 

Il  indique  fort  bien  les  lignes  de 
la  préfence  de  la  pierre  dans  la 
veflie,   77.  27/. 

Déprejjîon  du  crâne  ;  fa  cure ,  7. 
14S-  150. 

Detharding  ;  il  croit  qu'on  peut 
rappeller  les  noyés  d'une  mort 
apparente  à  la  vie  par  la  bron- 
chotomie, 77.  76.  So. 

Deventcr  a  donné  un  excellent 
ouvrage  fur  les  accouchemens  , 
11.  425. 

Dans  tous  les  accouchemens  dif- 
ficiles ,  par  la  mauvaife  fitua- 
tion  de  l'enfant ,  il  confeille 
de  le  tirer  fans  délai  par  les 
pieds  ,  77.  434. 

11  prouve  que  la  matrice  prend 
fouvent  une  fituation  oblique  , 
&  que  c'eft  là  ordinairement  ce 
qui  rend  l'accouchement  diffi- 
cile, 77.  421. 

De  quelle  manière  il  veut  qu'on 
remédie  à  cette  obliquité  de  la 
matrice  ,   77.   446. 

Diaercfe    ;    ce    que    c'eft  ,  7.   14» 

Diète  ;  quelle  eft  celle  qui  con- 
vient aux  grandes  bleffures ,  I. 
66. 

Elle  eft  de  la  plus  grande  utilité 
dans  la  chirurgie  ,  7.  j.  22. 

Très-néceflaire  dans  la  cure  des 
ulcères,   I.  364. 

Après  les  grandes  opérations  elle 
doit  être  exaftement  la  même 
que  dans  les  plaies  graves  ,  7.  69. 

Digeflif;  le  digeftif  ordinaire  eft 
fait  avec  la  thérebentine  &  le 
jaune  d'oeuf;  &  il  eft  fort  utile 
dans  la  cure  des  abfcès  ,  des 
plaies ,  &  des  ulcères ,  7.  17, 
65.     362.    363. 

Dianis  ,  l'un  des  plus  célèbres  Chi- 
rurgiens  François  du  dernier  fié- 
cle  ,7.   9. 

Il  recommande  la  taille  au  haut 
appareil  ,  77.  313. 

Il  nie  l'exiftence  des  carnofités  , 
77.  263. 

U  donae  la  vie  du  fameux  Fczra 
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Jacques  ,   77.  J4l. 
Qu'il   regarde   comme    un    témé- 
raire &  dangereux  empyrique  , 
777.    344.   345- 
Il   ne   veut     pas    qu'on  retranche 
l'épiploon    lorfqu'il  eft  gâté  ,  7. 
I14. 
Dans  les  bleffures  de  la  poitrine, 
il  cor.feille  de    faire  tenir  le  ma- 
lade pendant  toute  la   nuit  fur 
le  côté  de    la    plaie  ,  7.  120. 
H  choifit  pour  la  ponction   au  pé- 
rir.é  le   même    endroit  où  l'on 
fait   l'incifion   dans   l'opération 
de  la   taille  ,  exécutée  fuivant 
la    méthode    de  Frire  Jacques  , 
11.    348.  349. 

Il  nie  mal-à-propos  que  l'exom- 
phale  puifie  provenir  du  relâ- 
chement &  de  l'extenfion  du 
péritoine  ,  //.  157.  ifS. 
Divifif (bandage)  pour  les  brûlures 
du  cou ,  11.  5?r. 

Doigts  ;  comment  on  remédie  à 
l'adhérence  ou  concrétion  des 
doigts  ,  /.  482. 

Amputation  des  doigts  ,  1.  483. 
484. 

Fracture  des  doigts,   1.   210. 

Luxation  des  doigts  ,  1.  206. 

Douglas  (  Jaques  )  Médecin,  a 
fçavamment  décrit  l'appareil  la- 
téral, &  en  particulier  les  cor- 
rections que  Chefelden  y  a  fai- 
tes ,   77.  jtfî  -  364 . 

Il  a  donné  la  figure  des  inftru- 
mens  que  Chefelden  a  inventés 
ou  perfectionés  pour  cette  opé- 
ration, 11.  3S3.  voy.  la  31e.  pi. 

Il  foutient  ,  contre  Albinus ,  qu'il 
n'eft  pas  poflible  ,  dans  la  mé- 
thode de  Raw,  de  n'incifer  que 
ie  corps  de  la  veiTie  ,  exclusi- 
vement à  fon    cou  ,  II.    376. 

Douglas  (  Jean  )  ,  frère  du  précè- 
dent ,  &  Chirurgien  célèbre  ,  a 
remis  en  vogue  le  haut  appa- 
reil, &  l'a  pratiqué  avec  beau- 
coup de    fuccès  ,   11.  314.   31  j. 

Il  enfeigne  la  manière  dont  on  doit 
l'exécuter  chez  les  femmes  ,  11. 
418. 

Il  préfère  avec  raifon  ,  pour  faire 
la  ponction  à  la  veflîe  ,  l'hypo- 
gaftre  au  périné  ,  11.  390.   391. 

Douleur  ;  c'eft  un  des  lignes  ca- 
ractéristiques de  l'inflammation , 
/.  274. 

Celle  des  dents  eft  très-violente  , 
11.    A4- 

Et  celle  du  panaris  fouvent  atro- 
ce ,   77.  336. 

Douleurs  ;  (  vraies  &  faufTes  )  ce 
qu'on  entend  par-là  dans  les 
accouchemens ,  11.  413. 

Drake  a  fait  part  d'une  nouvelle 
méthode  pour  guérir  l'oroene  , 
11.  n.  22. 


Dran,{U)  excellent  Chirurgien 
François  ,  I.  5. 

A  publié  un  parallèle  fçavant  des 
différentes  méthodes  de  tailler, 
11.  364. 

Corrigé  utilement  le  grand  appa- 
reil ,  111.  30t.    302. 

Auquel  il  donne  la  préférence  fur 
tous  les    autres  ,    77.   3C5. 

11  porte  fon  jugement  fur  le  haut 
appareil  &  le  latéral  ,   77.  ibid. 

11  méprife  abfolument  le  petit  ap- 
pareil, mais  injuftement  ,  fui- 
vant  l'Auteur,  11.  388-  290. 

Il  a  imaginé  pour  la  taille  un  ca- 
théter &  un  biftouri  particu- 
liers ,    11.    3C7.    3c7o\ 

Il  critique  la  fonde  de  Raw  ,  telle 
qu'elle  eft  repréfentée  par  Al- 
binus ,  &  veut  lui  en  fubftituer 
une    autre  ,   11.  ibid. 

Sa  manière  d'opérer  les  hernies 
avec  étranglement,  77.   184. 

Il  invente  un  nouveau  biftouri  her- 
niaire ,  11.  ;rr. 

Il  indique  un  moyen  particulier 
pour  fe  rendre  maître  du  fang  , 
lorfqu'il  s'enperd  une  trop  gran- 
de quantité  ,  après  l'extirpation 
du  polype  des  narines  ,  11. 
•7- 

Il  donne  une  bonne  méthode  pour 
détruire  la  callofité  des  anciens 
ulcères  ,   I.  375. 

Et  pluiieurs  obfervations  très-in- 
téreflantes  fur  la  fiftule  à  l'a- 
nus, 77.    531. 

E 

77  Chimofe  à  la   fuite    de  la  fai- 
S—i  gnée ,  /.  420. 
Edifies  ;  ce  que  c'eft  :  on  s'en  fert 

dans  les  fractures  ,  I.  184. 
Quelques-uns  en  rejettent  l'ufage, 

I.  ibid. 

Ecrouelles  ;  ce  que  c'eft  ,  &  leur 
cure  ,  11.  81. 

On  a  cru  qu'elles  pouvoient  être 
guéries  par  l'attouchement  des 
Rois  de  France  &  d'Angleterre  , 

II.  82. 

Eguilles  pour  les  futures  des  plaies, 
1.    60. 

Les  courbes  font  préférables  aux 
droites  pour  la  gaftroraphie  ,  /. 
101. 

Eguilles  à  cataracte,  /.  jjo. 

Eguille  à' Albinus  ,  7.  606. 
de  BriSTeau  ,  7.  597. 
de  Smalfius  ,   7.  6oz. 

Eguille  à  cataracte  double  ,  7. 
C02. 

Il  n'y  a  point  d'éguille  au  moyen 
de  laquelle  on  puiffe  faire  l'ex- 
traction de  la  cataracte  ,  I.  ^3. 
598.     _ 

Eguille  à  cataracte  avec  laquelle 
on  peut  opérer  fur  l'œil  droit 


avec  la  main  droite ,  7.  594, 

Eguilles  à  féton  ,  77.  88.  89.  ' 

Eguille  de  Chefelden  pour  ouvrir 
la   prunelle  ,  7.  601. 

Autre  eguille  du  même  pour  lier 
les  artères  qui  donnent  du  fan» 
dans  l'opération  de  la  taille  , 
77.  384. 

Egyptiens  :  ils  retiroient  la  pierre 
de  la  veflîe  en  foufflant  dans 
l'urethre  ,  77.  272.   273. 

Leur  manière  de  fcarifier  les  o- 
reilles,  les  gencives,  le  nez  ,  âC 
les  jambes  ,  7.  43  f. 

Eléphant  ;  (  œil  d'  )  ce  que  c'eft  , 
7.  616, 

Elevatoires  du  crâne,  7.  1  y 1 .  152. 

Elévation  du  crâne  fracturé  Si  en- 
foncé ,    I.  152. 

Embryulcie,  ce  que  c'eft  ;  beaucoup 
d'Auteurs  la  confondent  mal-à= 
propos  avec  I'hyfterotomie  ;  en 
quoi  elles  différent  l'une  de 
l'autre  ,    77.      137.    138. 

Emolliens  (  les  )  font  bons  pour  ra- 
mollir les  abfcès  trop  durs  ,  2c 
les  amener  à  maturité  ,7.   288» 

Emphyfeme  ;  ce  que  c'eft  &  fa  cu- 
re ,    7.  203.  20t. 

Emplâtres,  leurs  ufages  &  la  figure 
qu'on  leur  donne  ,  7.    27.  &  28. 

Doit-on  s'en  fervir  dans  les  frac- 
tures ,  7.    184. 

L'emplâtre  de  gomme  ammoniac 
eft  difcuflïf  &  refolutif ,  7.  330. 

Celui  d'André  de  la  Croix  agglu- 
tinatif ,  7.   17. 

Celui  de  figue  fond  &  réfout  les 
skirres  ,    7.   539. 

Celui  de  diachylum  compofé,  efl 
un  excellent  émollient  matura- 
tif  pour  les  abfcès ,  7.  283. 

Le  diachylum  Simple  &  le  diapal- 
me,  font  d'un  ufage  fort  com- 
mun dans  le  panfement  des 
plaies  ,  7.  18. 

Le  diachylum  cum  gummis  eft  ma- 
turatif,    I.     2S3. 

Le  diachylum  cum  mercurïo  ,  un 
très-bon  refolutif  ,     7.  339, 

L'emplâtre  pour  les  hernies  ref- 
ferre   &  fortifie  ,  77.  149. 

L'emplâtre  de  Nuremberg  difcute 
&   réfout ,  7.  339. 

L'emplâtre  diaphorétiquede  Myn- 
fich  eft  refolutif  ,    7.  ibid. 

L'emplâtre  de  bélier  eft  avanta- 
geux dans  les  hernies,   77.  169. 

L'emplâtre  de  grenouilles  de  vigo, 
avec  le  mercure,  fond  &  réfout 
les  tumeurs  sktrreufes  ,  7.  339. 

On  s'en  fert  encore  efficacement 
dans  la  cure  des  ulcères  véné- 
riens ,  7.  J73. 

Et  pour   détruire   les    calloîïtés  -, 

!■  37;- 
L'emplâtre  de  favon  eft  refolutif, 
7.    330. 


TABLE 

Celui  de  pîomb,  ou  de  faturne,  def 
ficatif  &  anodin  dans  les  ulcères 
&    les  cancers  ,    1.    742.  379. 

L'emplâtre  de  blanc  de  baleine  re- 
fout les  tumeurs  ,  &  particuliè- 
rement celles  des  mammelles  , 
1.  îScj. 

L'emplâtre  ftiptique  de  Crollius  e(l 
un  fort  bon  confolidant  pour  les 
plaies,    1.    18. 

L'emplâtre  véficatoire  fait  élever 
des  ampoules  fur  la  peau. 
De  quelle  manière  on  l'appli- 
que ,   1.  462. 

Empyeme ,  (    cure  de  V )  II.   99. 

Enchantis ,  maladie  des  yeux  ,  I. 

Enterocele  de  l'aîne  ,  II.    1C4* 

....  du,fcrotum ,    II.  190. 

....   de  l'ombilic  ,  II.    146» 

Entero  -  èpiploctle  ,  II.   208. 

Entero  -  hyirocele  ,    II.    471, 

Enteromphale ,    11.   144. 

Epiphora  ,  ou  larmoyement  ,  I, 
Sjo. 

Epiplocele ,  11.  207. 

Epiploon,  comment  on  le  fait  ren- 
trer ,  lorfqu'il  s'échappe  par 
une  plaie  du  bas- ventre ,  1.  nj. 

Conduite  à  tenir  lorfque  la  por- 
tion d'épiploon  fortie  fe  trouve 
gangrenée  ,  1.  ibid. 

Dionis  &  Garangeot  ne  veulent 
pas  qu'on  la  retranche  ,  1.  114. 

"ï- 
Mais   Palfin  ,  au   contraire   ;    eft 

d'avis  qu'on  la  lie  ,  &  qu'on  la 

coupe  enfuite  ,  /.   1/5. 

Garangeot  lui-même  a  pris  quel- 
quefois ce  dernier  patti  ,  H. 
20?. 

Ce  qu'on  doit  faire  quand  on  trou- 
ve l'épiploon  corrompu  dans 
une  hernie  avec  étranglement , 
11.  183. 

ïl  fe  fépare  &  fe  détache  quelque- 
fois de  lui  -  même  ,  11.  208. 

Epulide  ;  c'eft  un  tubercule  des 
gencives  ,  H.  70. 

Erejîpele  ;  ce  que  c'eft  ,  1.  294. 

La  rentrée  fubite  de  l'érefipele 
eft    très-dangereufe  ,   1.   294. 

On  a  beaucoup  de  peine  à  guérir 
■celui  qui  s'ulcère   ,  1.  297. 

Erndel  a  décrit  le  premier  la  mé- 
thode de  Raw  ,  &  il  a  fait  en- 
trer dans  fa  defeription  quelques 
circonftances  de  cette  méthode 
qui  ont  été  omifes  enfuite  par 
les  autres  Ecrivains  ,  II.   jy*. 

Efculape  ,  Médecin  &  Chirurgien 
très-célebre  dans  la  plus  haute 
antiquité  ;  on  l'a  mis  au  nom- 
bre des  dieux ,  /.  7. 

H  fut ,  dit-  on  ,  tiré  du  ventre  de 
fa  mère  par  l'opération  céfa- 
rienne  ,  II.   114. 

Effence  ;   l'effence    du  baume  dm 
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11. 


Pérou  eft  vulnéraire  ,  /.  201. 

Celle  d'euphorbe  avantageufe 
dans  la  carie  ,   /.   jSj. 

Celle  de  maftic  pour  les  lézions 
des  os  ,  /.  3S4. 

De  même  que  l'efienos  de  myrrhe, 
/.    ibid.'  } 

Celle  de  fuccin  eft  un  bon  vulné- 
raire ,  &  fur  -  tout  fort  utile 
dans  la  carie  des  os  ,    7.    ibid. 

EJfences  balfamiques  ;  ce  que  c'eft  , 
1.    ibid. 

Examen  ;  de  quelle  manière  on 
doit  procéder  à  l'examen  des 
maladies  ,   1.  23. 

Exxrefe  ;  ce   que  c'eft  ,   I.    14. 

Excroijfances  ^  des  )    en   général  , 

I.  471. 
»...  de   l'anus  ,  11.  707. 
....  du  conduit    auditif,   II,  3. 
....  des    paupières  ,  1.  527. 
....  des    amygdales  ,  II.    67. 

du  vagin  &  de  la  matrice, 
407. 
....  de   l'urethre,   //.  263. 
Exomphale  ;    c'eft  la  même  chofe 

que  l'hernie  de  l'ombilic   ,  II. 

146. 
Exojîofe  ;  ce  que  c'eft  ,  I.   jpS. 
Extenjions    néceiïaires     dans     les 

fra&ures  ,  I.   180. 
•  .  • .  dans  les  luxations ,   I.   236. 
Quand  l'inflammation  eft  violente  , 

il  faut    les  différer    jufqu'à  ce 

qu'elle  foit  tombée,  1.  18 1.  237. 
Extraction     des    corps    étrangers 

arrêtés  dans  la  trachée  artère  , 

II.  77. 
dans  les  oreilles  ,    II.  2. 
dans    les  yeux,   I.    526. 
dans  les  plaies  ,  I.  51, 


FÂbricius  Abaquapendente  y  cé- 
lèbre Médecin  &  Chirurgien 
du  dernier  iïécle,  I.  9. 

Il  a  écrit  un  traité  des  opérations 
de  chirurgie,  I.  10. 

Fait  graver  des  inftrumens  pour 
ouvrir,  un  cautère  à  la  future 
coronale  ,  I.    510. 

Un  autre  infiniment  pour  com- 
primer le  fac  lacrymal  dans  la 
frftule  lacrymale  ,  I.   561.. 

Et  des  tenettes  pour  faire  l'ex- 
tirpation du  polype  du  nez , 
II.    13. 

Face ,(  plaies  de  la)  I.  132. 

Falconet  ,  Médecin  de  la  faculté 
de  Paris,  eft  Auteur  d'une  ex- 
cellente tbéfe  fur  l'appareil  lar 
téral  ,  II.  313. 

Il  croit  que  Jean  de  Romanis  ,  en 
inventant  le  grand  appareil , 
avoit  deffein  d'ouvrir,  non  l'u- 
rethre ,  mais  la  velue  ,  H.  295. 

Il  aflure  que  Raw  n'a  jamais  taillé 
de  femme  par  fa  méthode,  II,  417, 


Eallope  ,  Médecin   &  Chirurgien 

célèbre  ,  I.  8.  b 

Il  a  connu  la  route  des  larmes  . 

I.  551. 
Fauchard  a  bien  écrit  fur  les  ma» 

ladies  des  dents,  I.   n. 
Fehri  a  décrit  la  méthode  de  Raw 

dès  l'année   1716  ,  II.  34S. 
Femmes  (  maladies  des  )  qui  de- 
mandent le  fecours  de  la  main  3 
"•   397- 
Elles  font   plus    fujettes   que  les 
hommes  au  cancer   des   mais, 
melles ,  I.  344. 
ïl  y  a  très-peu  d'exemples  de  fem- 
mes taillées  par  l'appareil  laté- 
ral ,   II.   417. 
De  quelle    façon   on   leur  tire  la 

pierre  ,    II.  411  -  419. 
Femmes  en   travail  ;    en  France 
les  femmes  accouchent  dans  leur 
lit,  mais  en    Allemagne  on  les 
place  ordinairement  pour  cela  , 
dans   une  efpèce  de  chaife  par- 
ticulière ,  deftinée  à  cet  ufage  , 
II.    414- 
De  quelle  manière  on  aide  à  leur 
délivrance  dans  l'accouchemenï 
naturel  ,  II.  426-428. 
Et  dans  les   accouchemens    labo- 
rieux ou  difficiles,   II.  431,  û> 
fuiv. 
Si  elles  ne  peuvent  être  délivrées 
que  par  l'opération  céfarienne  „ 
l'Auteur  eft  d'avis  qu'on  l'a  leur 
fafle  ,  fur  -  tout  fi  elles  la  de- 
mandent avec  inftance,  comme 
il  arrive  fouvent  ;  on    ne  doiî 
pas   imiter  l'exemple  de  beau- 
coup de  Praticiens,  qui  ont  em 
la  barbarie  de  la  leur  refufer  „ 
malgré  les  plus  fortes  fupplica- 
tions  ,  II.   119-124  &   ailleurs. 
L    l'accouchement  ne  pouvoit  être 
terminé    que.    par    l'ufage  des 
inftrumens    ou  du  crochet ,  on 
ne  devroit   pas   faire  difficulté 
de    s'en    fervir ,    quand   même 
l'enfant  feroit  encore  vivant  » 
ou   qu'on   n'auroit  pas  une  en- 
tière certitude  de  fa  mort,   II» 
133. 
Si  on  ne  peut  fauver  à  la  fois  la 
femme  &  l'enfant ,   il   faut  fa- 
crifier    celui-ci  à  la    mère  ,  & 
couper  la  branche,  pour  fauvëï 
le  tronc  ,    II.  ibid. 
Fémur;  fracture  du  fémur,  ï.  211» 
Fracture  du  fémur  compliquée  de 
plaie  ,  I.  216. 

avec   hémorragie,  I.   216. 
Fracture  du  cou  du  fémur  ,  I.  212.' 
Bandage  pour  cette  fraéhire  ,  IL 

619. 
Amputation  du  fémur  ,  I.   joo. 
Bandage  qu'on  applique  fur  la  par». 
tie  après  l'opération  ,  II.  62J» 
Fer  ardent  (  ufage  du  }  ,1,  465, 
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Fera  en  fera  morfus;  de  laquelle 
de  ces  deux  leçons  on  doit  faire 
choix  en  lifant  Celfe  ,   I.    166. 

Fies  de  l'anus  ,  II-    5°J* 

....  du  vagin  ,  II.   417. 

Flèches,  {  extraction  des  )  I.   479. 

Fiffures  du  crâne  ,    I.   144.  14S. 

Et   des   autres  os  ,    I.    174.   17J. 

Comment   on  les    guérit,  I.  187. 

Fiftule  ;  définition  &  cure  géné- 
rale  des  fiftuïes,   I.   358.   364. 

Cure    de   la  fiftule  à  l'anus  ,    II. 

519- 

;  .  .  .  de  la  fiftule  lacrimale,  I. 
560. 

....  du  périné  ,  II.  292. 

....  du  thorax  ,     I.  1 1  S.  1 19. 

....   du  ventre  ,  I.   55. 

Fœtus;  l'accoucheur  doit  fçavoir 
quelle  eft  la  fituation  du  fœtus  , 
II.    416. 

Comme  elle  doit  être  pour  être 
naturelle  ,    II.  idid. 

Ce  que  c'eft  que  la  fituation 
contre  -  nature  ,  II.  451. 

Quelle  eft  la  plus  dangéreufe  de 
toutes  ,    II.  447. 

Dans  toutes  les  fituations  non  na- 
turelles ,  il  faut  tirer  l'enfant 
par  les  pieds,    II.  432. 

Et  ne  pas  trop  en  différer  l'ex- 
traction ,  II.  433. 

Extraction  de  l'enfant  par  le  ven- 
tre de  la  mère  ;  c'eft  ce  qu'on 
appelle  opération  céfarienne. Lorf- 
que  l'enfant  ayant  crevé  la  ma- 
trice paffe  dans  l'abdomen  ,  il 
faut  l'en  retirer  par  l'opération 
céfarienne  ,  II.  134. 

Lotfqu'étant  encore  vivant  ,  il 
préfente  un  bras  au  partage  ,  il 
faut  le    tirer  par  les  pieds  ,  II. 

4?4-  4ÏS-       .    , 

Conduite  à  tenir  lorfqu'il  préfente 
les  feffes  ,   II.  440. 

S'il  vient  par  les  pieds,  il  ne  faut 
pas  les  repouffer  dans  la  ma- 
trice ,   II.  439. 

De  quelle  façon  il  faut  fe  con- 
duire lorfqu'il  eft  arrêté  au 
partage  par  la  tête  ou  par  les 
épaules  ,  II.    441. 

Il  eft  quelquefois  permis  de  le 
tuer  ,  pour  Jfauver  la  mère  ,  II. 
113. 

Quels  font  les  Auteurs  qui  fou- 
tiennent  &  appuyent  ce  fenti- 
ment  ,  II.  ibid. 

Quoique  la  mère  foit  morte  ,  lors- 
qu'on lui  tire  l'enfant ,  il  n'eft 
pas  impoffible  que  ce  dernier 
puifle  vivre  ,  II.    114.   115. 

Auteurs  qui  en  fourjiiffeht  des 
exemples,   II.  ibid. 

L'extraction  des  fœtus  morts  ,  eft 
une  des  opérations  les  plus 
difficiles  &  les  plus  dangereu- 
ses de  la  chirurgie   ,   H.  461. 


On  ne  peut  pas   toujours   fe  paf- 
fer   du  fecours    des  inftrumens 
pour   tirer  le  fœtus  ,    II.   45s. 
Les  lignes  qui    annoncent  fa  mort 
font  fort  incertains    &  difficiles 
à  faifir  ,    II.  449. 
De  quelle  manière  il  faut  procé- 
der à  l'extraction  du  fœtus  mort 
qui  préfente  un  bras  au  partage , 
II.  457- 
Et   à  celle  de   la   tête  féparée  du 
tronc  ,   &  reftée    dans  la    ma- 
trice,   II.   456. 
On  fera  une   incifion   au   ventre 
de  la  mère    lorfque   le  fœtus  , 
après  avoir  péri,    cherche  une 
iffue  de  ce  côté   là    ,  II.  128. 
On  a  quelquefois  tiré  des  enfans 
morts  par   l'anus  de  la  mère  , 
II.  123. 
Les  Anciens   ont  enfeigné  la  ma- 
nière   de  tirer   le   fœtus  ,   mal 
difpofé  ,  après  qu'il  a  perdu  la 
vie ,  mais  ils  n'ont  donné  aucun 
précepte    fur     l'extraction   des 
enfans  vivans  ,  qui  ne  fe  pré- 
sentent pas  comme  il  faut  ,   II. 
429. 
Fongueufe;   (  chair  )  comment  on 

la  reprime  ,  I.    6j. 

Fontanus  recommande  la  broncho- 

tomie  ,  &   cite     des  exemples 

du  fuccès  de  cette    opération  , 

II.    77- 

Forceps   (  ufage  du  )  dans  les    ac- 

couchemens  difficiles  ,  II.   449. 

Fracture  ;  des  fractures  en  général, 

I.     173. 
Comment  on  les  réduit  ,  I.   180.  . 
La  fracture  eft   fimple    ou    com- 

pofée  ,   I.    173. 
Fracture  du   bras ,  I.  207. 
Fracture  du  carpe  ,  I.  209. 
.  ...  de  la  clavicule  ,  I.   19S. 
Fractures   compliquées   de  plaie , 

d'ulcère  &  de  carie  ,  I.    1S8. 
Fracture  des  côtes  ,   I.  202. 
.  du  crâne  ,  I.    14S. 
.   du    tibia  ,   I.  220. 
.  du   cubitus  ,  I.  208. 
.  des  doigts  ,  I.  210. 
.  du  fémur,  I.  211. 
.   des  mâchoires  ,  I.  196. 
.  du  métacarpe  ,   I.  210. 
.  du  métatarfe,  I.  222. 
.  du   nez  ,  I.    194. 
.  du   facrum  >   I.   206. 
.   de  la  rotule  ,   I.  2:7. 
.  du  pied  ,  I.  222. 
.  du  fternum  ,  I.   201. 
.   du  tarfe  ,  I.   222. 
.  des  vertèbres  ,  I.  ioJ. 
.  avec  plaie  ,    I.  206. 
Prognoftic  des  fractures,   I.    177. 
Symptômes  ,  I.    18S. 
Cure,   I.    180. 
Fragmens  ;   comment   on  fe  con- 
duit dans  les  fractures  du  crâne 


avec    fragmens,  I.   ijo.    ijï„j 

Et  dans  les  mêmes  fractures  des 
autres  os  ,    I.    182.   183. 

Franco  eft  le  premier  qui  a  fais 
l'opération  de  la  taille  au  haut 
appareil  ,11.   311. 

Frein  ;  incifion  du  frein  de  la 
langue,  IL  53- 

... .  &  de  celui  de  la  verge  ,  II. 
243. 

Freitag  ,  foutient  ,  mal-à-propos  , 
que  la  cataracte  eft  ordinaire- 
ment   membraneufe  ,     I.    581. 

Il  aflure  qu'on  peut  faire  l'extrac- 
tion de  la  cataracte  avec  des 
éçuilles  crochues  ,  I.  5S1.  593. 
598. 

Et  que  fon  père  fe  fervoit  fou- 
vent  avec  fuccès  de  pareilles 
éguilles  ,  I.  581.  593. 

II  nous  apprend  que  ce  dernier 
guèrirtbit  les  hernies  fans  em- 
porter le    tefticule    ,    II.  201. 

Front  (  plaies  du  )    I.  132. 

Fungus  de  l'anus  ,   II.  50;. 

.  .  .  .  des    articulations  ,   I.    353. 

Furoncle  ;  ce  que  c'eft  &  fon 
traitement ,  I.   297. 

G 

G  Alun ,  célèbre  Médecin  & 
Chirurgien  de  l'antiquité,  I. 
8. 

Il  a  bien  traité  des  bandages  & 
des  appareils  ,  I.    13. 

Il  a  connu  l'ufage  des  fangfues , 
I.  456.   45S. 

Et  les  voies    lacrimales  ,  I.  ;;i. 

Il  expofe  fort  bien  la  cure  de 
l'hypopion  ,  I.  613. 

Comment  il  fe  guérit  d'une  frac- 
ture à  la  clavicule,  I.  251. 

Ganglion  ;  ce  que    c'eft  ,  II.    54J. 

Gangrené  ;  en  quoi  confiftent  la 
gangrené  &  le  fphacele  ,  I. 
321. 

L'un  &  l'autre  font  Souvent  les 
triftes  fuites  d'un  bandage  trop 
ferré,   I.  185   &  ailleurs. 

Ce  qu'on  entend  par  les  mots  de 
gangrené  &  de  fphacele  dans 
les  os  ,  I.   38t.  3S9. 

Garangeot  ,  Auteur  François  mo- 
derne ,   fouvent  loué    &    criti- 

■   que  dans  cet  ouvrage. 

Il  exalte  beaucoup  le  haut  ap- 
pareil, II.  313.  334. 

Et  lui  accorde  la  préférence  fur 
le  grand,  II.   334. 

Il  foutient  contre  Albinus  le  Fils  , 
qu'on  ne  fçauroit  par  la  mé- 
thode de  Raw  ,  incifer  le  corps 
de  la  veflîe  fans  en  entamer  le 
cou,   III.    372. 

Il    a  donné  de  mauvaifes   figures 

des  inftrumens   d'Anel  pour  la 

cure  de  la  fiftule  laçiimale,  I. 

J7'« 

II 
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Il  décrit  mal  [a  méthode  de  cet 
Auteur  ,    I.   ibid. 

Il  nie  mal  -  à  -  propos  qu'elle  puiffe 
réuffir,  &  tombe  dans  plulîeurs 
autres   erreurs  fur   cet  article  , 

I.  57I-.Ï71- 

Il  n'a  point  donné  la  cure  des 
fiftules  compliquées  de  l'anus  , 

II.  531. 

Dans  la  première  édition  de  fon 
traité  d'opérations,  il  a  gardé 
le  filence  fur  les  différentes 
méthodes  de  tailler  ,    II.   366. 

Dans  la  féconde  édition  du  même 
ouvrage,  il  reproche  aux  autres 
Chirurgiens  de  ne  pas  faire  l'o- 
pération de  la  taille  à  la  ma- 
nière de  Frère  Jacques,  perfec- 
tionnée par  M.  Mery  ,  &  ce- 
pendant il  n'ofe  pas  lui  même 
tailler  par  cette  méthode  ,  II. 
366. 

Il  ne  dit  rien  du  tout  fur  la  cure 
de  la  catara&e ,  I.  589. 

Il  exhorte,  avec  raifon,  les  Chi- 
rurgiens à  s'attacher  davanta- 
ge aux  maladies  des  yeux  ,  & 
lui-même  paroît  les  avoir  fort 
négligées,  I.  578. 

Il  commet  beaucoup  de  méprifes 
lorfqu'il  parle  de  Frère  Jacques 
&  de  Raw  ,  II.   355.  3J6. 

II  prétend  mal-à-propos  que  les 
hernies  crurales  font  plus  fré- 
quentes que  les  autres  ,  II. 
187. 

Il  rejette  fans  raifon  l'ufage  du 
cube  fcariflcateur,  I.  453. 

Il  confeille  dans  la  cure  de  la 
gangrené  de  ne  changer  l'appa- 
reil qu'une  fois  en   24  heures  , 

I.  327. 

En  voulant  repréfenter  la  divifion 
de  la  lèvre  dans  le  bec-de-liévre, 
il  repréfente  la  lèvre  entière  & 
fans  folution  de  continuité  ,  II. 
26. 

Il  nie  ,  fans  fondement  ,  que  la 
nouvelle  voie  qu'on  fraie  quel- 
quefois aux  larmes  dans  l'opé- 
ration de  la  fiftule  lacrymale  , 
puifie    fe     conferver  ,   1.    57;. 

11  s'efforce,  mal -à -propos  ,  de 
faire  honneur  aux  feuls  Chirur- 
giens François  de  toutes  les 
perfections  de  la  taille  latérale, 

II.  366. 

Il  parle'd'un  nez  emporté  avec  les 
dents  ,  qui  fe  réunit  de  nouveau 
par  la  future,  I.    136. 

Il  veut  que  dans  l'opération  de  la 
fiftule  lacrimale  ,  on  coupe  le 
tendon  du  mufcle  oblique  in- 
terne de  l'œil ,  fans  en  appor- 
ter aucune  raifon  ,  I.    57J. 

Il  ne  paroît  pas  être  fort  verfé 
dans  le  traitement  des  mala- 
dies des  yeux  ,  &  ne  parle 
Tom.    U. 


prefque    d'aucune    des     opéra- 
tions   qui    s'y    pratiquent ,    I. 
5-8.     • 
Il  n'eft    pas  d'avis    qu'on    coupe 
l'épiploon  ,  quoique  gangrené  , 

H  croit,  très-mal  à-propos,  qu'hors 
de  la  France  ,  il  n'y  a  rien  à 
apprendre  en  chirurgie  ,  II, 
368. 

Il  le  glorifie  fauflement  d'être  le 
premier  qui  ait  enfeigné  à  faire 
la  ponction  de  la  veffie  au  pé- 
rinéavec  le  troifquait,  lî.  3 SS. 

Bien  des  gens  ne  comprenent  pas 
ce  qu'il  entend  par  le  mot  de 
réfeau  dont  il  fe  fert  en  décri- 
vant l'opération  du  bubonocele, 
II.  156. 

Il  n'a  pas  expofé  d'une  manière 
affez  exafle  la  manière  de  pro- 
céder à  l'extirpation  des  tu- 
meurs skirreufes,  II.   70. 

Il  donne  une  méthode  particulière 
pour  faire  la  future  dans  les 
plaies  ,  I.  61. 

Il  regarde  la  future  des  tendons 
comme  une  invention  nouvelle  , 
quoiqu'elle  date  de  très-loin  , 
&  qu'elle  ait  été  décrite  long- 
tems  avant  lui  par  plusieurs 
autres   Auteurs  ,  II.   54S. 

Dans  la  defcription  qu'il  en  donne, 
il  prefcrit  ,  mal-  à  -  propos  , 
de  faire  chevaucher  l'un  fur 
l'autre,  les  deux  bouts  du  ten- 
don qui  a  fouffert  folution  de 
continuité,    II.    552.   553. 

Il  n'enfeigne  d'ailleurs  à  faire 
cette  future  qu'aux  tendons  ex- 
tenfeurs  de  la  main  ,  &  ne  dit 
rien  de  celle  qu'on  pratique  au 
tendon  d'achille  ,  &  aux  autres 
tendons  ,  II.   550. 

11  rejette,   à   tort,  l'ufage   de  la 
tente  dans  les  plaies   pénétran- 
tes du  bas-ventre  ,  I.    99. 
Il  prefcrit  la  faignée  fans    nécef- 
iîté   dans   le  bec-de-liévre  ,  I. 

S'- 
il donne    le    dangereux   précepte 
d'ouvrir  la  veffie  dans   fon  fond 
en  taillant  par  le  haut  appareil, 
II.  327. 
Et  veut   qu'on  porte  la  dilatation 
de  la  veflîe  au-delà   de  ce  qu'on 
doit    le    faire      dans    la   même 
opération  ,    II.    324. 
Gajlroraphie  ;  ce  que  c'eft  &  com- 
ment on    la    pratique  ,    I.    loi. 
Gencives;  on  confeille  d'mcifer  la 
gencive  pour  favorifer  la  fortie 
'  des  dents  ,  quand    la  dentition 
eft  extrêmement  difficile   ,   lî. 

49-  ' 

Genfdius  confirme  l'exifience  des 

carnofités  de  l'urethre  ,    II.  263 . 
George  1,  Roi  d'Angleterre  ;  c'eft 


à  lui  que  l'Europe  eft  redeva- 
ble d'y  avoir  introduit  l'inocu- 
lation de  la  petite  vérole  ,  I, 
449- 

Gerofle  ;  l'huile  de  gerofle  eft  un 
fort  bon  remède  contre  la  ca- 
rie,  I.    3S4. 

Gladback  ;  c'eft  par  lui   que  l'Au- 
teur  a  été   informé    du    fuccès 
des  opérations  de  la  taille  que 
Frère   Jacques  fit    à  Francfort 
II.    348. 

Glandes  ;  l'Auteur  a  extirpé ,  & 
peut  -  être  le  premier  ,  les  glan- 
des parotides  &  maxillaires  de- 

.   venues    skirreufes ,    II.    68. 

Glandorp  ;  fa  méthode  pour  ex- 
tirper les  polypes  du  nez  ,    II. 

Il  a  écrit  fur  les  cautères  ,  &  fur 
les   fêtons  ,   I.   10. 

Et  publié  un  traité  particulier  fur 
le  panaris  ,1.  13. 

Glaucome .;  ce  que  c'eft  :  il  pro- 
vient ,  fuivant  l'Auteur,  de  l'obf- 
curciffement  ou  de  l'opacité  de 
l'humeur  vitrée  ,   I.  j SS. 

Gorge  ;  plaies  de  la  gorge  ,  I.  127- 

Gorgias ,  célèbre  Chirurgien  de 
l'antiquité  ,\  I.  S. 

Gouey  ,  Chirurgien  François  ,  ne 
veut  pas  qu'on  attende  la  ma- 
turité des.  abfcès  pour  les  ou- 
vrir ,  I.  284. 

Il  fe  déclare  le  partifan  &  le  dé- 
fenfeur  de  l'opération  céfarien» 
ne,  II.  122. 

Il  donne  la  defcription  d'un  bon 
bandage  pour  la  fracture  &  la 
luxation   de   la  clavicule  ,  II. 

Î99- 

11  regarde  ,  mal-à-propos  ,  la  for- 
tie du  meconium  comme  un  fi- 
gne  infaillible  de  la  mort  de 
l'enfant  dans  la  matrice  ,  IL 
452. 

Il  avance,  avec  auffi  peu  de  fon- 
dement ,  que  l'ar.évrifme  n'ex- 
cède jamais  la  groffeur  d'une 
chateigne  ,   I.   429. 

Goutte-fereine  ;  ce  que  c'eft  ,  I. 
588. 

Elle  ne  peut  être  guérie  par  opé- 
ration ,   I.  îbid. 

Greenjield  ,  dit  avoir  fait  une  fois 
la  taille  au  haut  appareil,  par- 
ce qu'il  n'avoit  pu  tirer  la  pier- 
re par  une  autre   méthode  ,  II. 

Greffes  (  femmes  )  toutes  les  fem- 
mes qui  périffent  pendant  la . 
groffeffe  doivent  être  ouvertes 
immédiatement  après  la  mort  , 
afin  de  tacher  de  fauver  l'en- 
fant,  II.  117. 

Comment  on  remédie  aux  pertes 
de  fang  qui  arrivent   aux  fera- 

O  000 
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mes  groffes  ,  IL  463. 

Guillemeau  ;  l'un  des  plus  grands 
Chirurgiens  du  XVIe.  fiécle  , 
T.  9. 

Guy  de  Chaullac,  Chirurgien  cé- 
lèbre du  XIVe.  fiécle  ,    I.   S. 

Sa  méthode  d'extraire  la  pierre 
eft  la  même  que  celle  de  Celfe, 
ou  le  petit  appareil  ,  IL  27S. 


T  Artranff ,  confeille  avec  rai- 
fon  de  ne  pas  abandonner 
l'expulûon  de  l'arrière-faix  à  la 
feule  nature  ,  mais  d'en  faire 
l'extracYion  fans  aucun  délai, 
IL  469. 

Hxmatoceie  ;  ce  que  c'eft  ,  IL  227. 

HeijUr  ,  (  père  )  voyez  Auteur. 

....  le  fils  (  Êlie  Frideric),  il  dé- 
crit la  méthode  de  Senf  pour 
l'opération  de  la  taille  ,  IL 
572.  &  fulv. 

Il  a  vu  tirer  à  ce  Chirurgien  une 
pierre  qui  avoit  pour  bafe  un 
épi  de    bled  ,  IL  419. 

Il  a  donné  la  relation  d'une  opé- 
ration de  cataracte  faite  par 
Taylor  ,  dont  l'événement  fut 
très-malheureux  ,    I.    590. 

Et  décrit  ,  dans  une  diftertation 
particulière  ,  une  nouvelle  mé- 
thode d'amputer  le  bras  ;  (  voy. 
la  Bibliothèque  chirurgicale)  ,1. 
507. 

Heliodore,  (  Bandage'd'  )   II.  600. 

Helmont{  van  )  veut  fubftituer  ri- 
diculement des  fondes  de  cuir 
aux  fondes  de  métal  ,  dont  on 
fe  fert  dans  l'opération  de  la 
taille,    II.    yi2. 

Il  rejette  à  tort  l'ufage  des  cau- 
tères ,   I.  460.  461. 

Hémorragie  ;  de  quelle  manière  on 
l'arrête  après  l'amputation  des 
membres   ,  I.    492  -  494.    fo<f. 

Celle  qui  furvient  à  la  fuite  de 
l'opération  de  la  fiftule  à  l'a- 
nus, eft  quelquefois  dangereufe, 
II.  530. 

Comment  on  la  reprime,  ll.ibid. 

De  quelle  façon  on  fe  rend  maî- 
tre de  celle  qui  arrive  après 
l'opération  de   la    taille    ,   II. 

359- 

Nouveau  bandage  pour  cela  ,  II. 
601. 

Comment  on  remédie  à  l'hémor- 
ragie qui  fuit  l'extirpation  du 
polype  du  nez,  IL   16.  17. 

Cure  de  l'hémorragie  de  matrice 
quifurvient  pendant  la  groflefte, 
II.    46-3. 

Cure  de  l'hémorragie  qui  eft  un 
accident  des  plaies  ,  I.  70-77. 

Hémorroïdes  -fourdes  ou  aveugleSj 
se   que  c'eft ,  II.    508. 


Cure  des  hémorroïdes  ,    II.   509. 

Hernie  ;  des  hernies  en  général  , 
IL  144. 

Hernie  aqueufe  ,  II.  215. 

....  charnue  ,  IL  îiov 

....    flatulente,  II.  231. 

....   crurale  ,   IL    186. 

....  de  l'aine  avec  étranglement , 
II.   171. 

....  du  fcrotum  avec  étrangle- 
ment , IL  204. 

....  faufle  ;  ce  que  c'eft  ,  II.  zio. 

....  variqueufe  ,   II.  232. 

....  ventrale  ,    II.    160. 

....  ombilicale  ,  IL    144. 

Hernie;  (  opération  de  V)  on  ne 
doit  l'entreprendre  qu'après  les 
plus  mures  réflexions,  &  l'on  doit 
bien  fe  garder  d'emporter  le  tef- 
ticule  ,  fi  ce  n'eft  dans  un  très- 
petit  nombre  de  cas  ,  où  l'on 
ne  peut  s'en  difpenfer  ,  II.  171. 

I9î- 

Cure  des    hernies  par  le    caufti- 

que,  IL    199. 

Et  par  le  bandage  ,  II.   196. 

Le  mot  d'hernie  étoit  réputé  mal 
honnête  parles  Anciens,  II.  '45- 

Herniaire;  (  facj  on  doit  quelque- 
fois en  couper  une  partie  dans 
l'opération  de  l'hernie  avec 
étranglement  ,  IL    180. 

Hierons  (les  deux)étoient  des  Chi- 
rurgiens très-célebres  dans  l'an- 
tiquité  ,  I.  7. 

Hildanus,  (  Guillaume  Fabricius  ) 
l'un  des  plus  grands  Médecins 
&  Chirurgiens  que  l'Allemagne 
ait  produit,  I.  9. 

Il  eft  Auteur  d'un  vafte  recueil 
d'excellentes  obfervations,  très- 
fouvent  citées  dans  cet  ouvra- 
ge ,    I.   13. 

Il  étoit  partifan  du  haut  appareil  , 
II.    312. 

Il  ne  croyoit  pas  qu'il  y  eût  de 
remède  Contre  le  cancer ,  ï. 
346. 

Il  préfère  les  cathéters  un  peu 
gros  à  ceux  qui  n'ont  pas  allez 
de   corps ,  II.  258. 

Il  a  imaginé  un  bon  élevatoire 
pour  relever  les  os  du  crâne 
déprimés  ,    I.   ici. 

II  a  guéri  &  fait  graver  un  fungus 
extraordinaire  de  l'œil,  I.  616- 
61S. 

Il  a  vu  l'opération  du  filet  avoir 
des  fuites  très-fàcheufes  ,  lorf- 
qu'elle  n'a  pas  été  faite  à  pro- 
pos,  II.   55. 

Il  veut  qu'on  ouvre  les  femmes 
qui  meurent  pendant  la  grofiefle, 
pour  tacher  de  fauver  leur  fruit, 
IL  11S.  119. 

Il  nous  apprend  que  les  SuilTes 
dé  fon  tems  ne  fe  feroient  pas 
crus  bien  guètis    de   l'hernie  , 


s'il  ne  leur  en  avoit  coati  le 
tefticule,    II.  169.  170. 

Il  parle  de  quelques  cures  d'her- 
nie par  le  moyen  d'une  huile 
chimique  ,    II.   199. 

II  a  imaginé  un  lacq  pour  favori- 
fer  les  exténuons  &  contre-ex- 
tenfiens  des  membres  dans  les 
fractures  &  les  luxations  ,  I. 
zoS.  xiz.  264. 

Donné  la  description  d'une  ma- 
chine pour  la  fracture  du  fémur, 
I.   215. 

Il  a  fort  bien  écrit   fut  la  taille  , 

I.  12. 

Il  délivre  une  femme  de  la  pierre 
par  une  incifion  au  vagin  ,  II. 
418. 

On  trouve  chez  lui  plufieurs  ma- 
chines pour  redreffer  les  jam- 
bes &  les  pieds  mal  conformés 
&   tortueux ,  IL   567.  j68. 

Et  des  exemples  de  la  chute  de 
matrice  ,  qu'il  a  eu  occafion, 
d'obferver ,  II.   481.  &fuiy. 

Hippocrate  ,  le  père  de  la  méde- 
cine &de  la  chirurgie,  très- fou- 
vent  cité  dans    cet   ouvrage  , 

h  1-  , 

Il  ne  vouloit  pas   quon  retirât  en 

une  feule  fois  les  eaux  des  hy- 
dropiques, II.   109. 

Il  a  fort  bien  traité  des  plaies  de 
la   tête  ,  I.  9. 

II  regardoit  l'opération  de  la  taille 
comme  extrêmement  difficile  , 
&  y  faifoit  renoncer  {es  difei- 
ples  par  un  ferment,  11.  273. 
292. 

Il  confeille  cependant  la  nephro- 
tomie,  IL  292. 

Il  reputoit  le  cancer  incurable  3 
I.346. 

Il  enfeigne  à  faire  l'extraction  du 
fœtus  mort  ,   IL    453. 

1!  a  connu  les  fearifications  de 
l'œil  ,   I.   544- 

De  quelle  manière  il  guérit  le  re- 
lâchement des  paupières  ,  I. 
530. 

Le  banc  ou  l'échelle  à'Hippocrats 
pour  la  réduction  du  bras  l'uxé, 

1-  253- 
Eornius ,    Médecin    &   Chirurgien 
Suédois  ,  eft  auteur  d'un  excel- 
lent traité  fur  lesaccouchemens, 

II.  4*5- 

Quelle  eft  la  fituation  de  l'enfant 
qu'il  regarde  comme  la  plus 
dangereufe  ,  IL  447. 

Dans  les  accouchemens  difficiles 
il  veut  qu'on  tire  d'abord  l'en- 
fant par  les  pieds  ,  IL  434. 

S'il  fe  préfente  par  le  dos,  il  eft  d'a- 
vis qu'on  le  tire  auflï  par  les 
pieds  ,  mais  fans  le  retourner 
fur  le  ventre  ,    II.  438. 

Il    preferit    l'ufage     du   crochet 
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pont  tirer  l'enfant ,  quoique  vi- 
vant encore  ,  pour  fauver  la 
mère,  lorfqu'il  n'y  a  pas  mo- 
yen qu'elle  accouche  par  les 
voies  ordinaires  ,  fans  ce  fe- 
cours  extrême  ,  II.  449. 

Il  dit  qu'on  réufîît  quelquefois 
très-facilement  à  tirer  un  en- 
fant mort,  qui  a  l'un  de  (es  bras 
bors  de  l'orifice  utérin  ,  en  lui 
coupant  le  cou  avec  la  cir- 
confpection  requife  ,  II.    460. 

Dans  le  cas  où  l'enfïnt  eft  arrê- 
té par  la  tète  dans  le  vagin  , 
il  propofe  de  fe  fervir ,  au  dé- 
faut des  crochets  ,  d'une  grofle 
clef  recourbée  par  le  bout , 
II.   449. 

Il  exhorte  fortement  les  accou- 
cheurs à  faire  une  étude  très- 
réfléchie  de  l'orifice  utérin  , 
II.  4*5-, 

Il  rend  très-bien  raifon  de  l'obli- 
quité  delà  matrice,    II.   446. 

Hovius  ,  fe  vante  impudemment 
de  pouvoir  guérir  toutes  les 
efpèces  de  cataracte  ,  fans  en 
venir    à  l'opération   ,    I.    5S6. 

Huile  ;  l'huile  de  gerofle  eft  ex- 
cellente contre  la  carie  des  os 
en  général  ,  &  particulièrement 
dans  celles  du  palais  ,  1.  384. 
II.    Co. 

Celle  de  canelle  eft  avantageufe 
dans  les  mêmes  cas  que  l'huile 
de  gerofle  ,   11.  ibid. 

L'huile  de  papier  eft  bonne  con- 
tre les  tâches  de  la  cornée  , 
I.   Coo. 

Celle  d'hypericum  guérit  les  plaies, 
/.  p. 

Celle  de  briques  ,  autrement  dite 
des  Philofophes ,  déterge  les  ul- 
cères ,    1.  570. 

Celle  de  gayac  eft  bonne  pour  la 
carie  ,  /.  5S4. 

Celle  de  lin  pour  la  brûlure  ,  1. 

334- 
Celle  de  myrrhe  pour  les  maladies 

de  la  bouche  ,   1.   137.    H.  Co. 
Celle   d'oeuf  pour  les  plaies  ,   I. 

Celle  de  pétrole  pour  les  enge- 
lures ,  I.  319. 

Elle  diffipe  auffi  quelquefois  les 
écrouelles  ,  II.   83. 

Celle  de  favon  eft  réfolutive  ,  II. 
ibid. 

Celle  de  feorpion  eft  excellente 
contre  la  piqueure  de  cet  infec- 
te ,  I.   17a. 

Et  dans  la  fuppreflion  d'urine , 
II.  255. 

Celle  de  thérebentine  eft  vulné- 
raire &  balfamique,  I.  51. 

C'eft  un  puiffant  ftiptique  dans 
les  hémorragies  occasionnées 
par  les  plaies,   I.  71. 


On  fe  trouve  bien  de  fon  ufage 
dans  la  piqueure  des  nerfs  & 
des  tendons,   I.  78. 

Et  anrès  la  future  de  ces  derniers, 

H-'   554- 

C'eft  un  préfervatif  contre  les  en- 
gelures ,  I.  32t. 

Mêlée  à  l'eau  de  la  Reine  d'Hon- 
grie ,  elle  fournit  un  excellent 
remède  dans  les  lézions  des 
nerfs  ,  I.   78. 

Celle  de  vitriol  eft  un  des  plus 
forts  ftiptiques  qu'il  y  ait ,  mais 
comme  elle  eft  en  même  tems 
corrofive  ,  il  ne  faut  en  ufer 
qu'avec  la  plus  grande  circons- 
pection,  I.  72. 

Elle  eft  recommandée  par  un  An- 
glois  comme  un  excellent  cauf- 
tique  pour  guérir  les  hernies, 
fans  inciGon  ,  II.    200. 

Humérus  (  fracture  de  1'  )  ,  I.  207. 

.  .  . .  luxation,   I.   aji. 

Différentes  machines  pour  la  ré- 
duction de  l'humérus  ,  I.  253- 
256. 

Amputation  de  l'humérus,  I.  493. 

Amputation  de  l'humérus  dans  fon 
articulation  avec  l'omoplate  , 
I.    J03. 

Humeur  aqueufe  ;  elle  fe  régénère 
facilement  lorfqu'on  l'a  perdue, 
I-   13?- 

Elle  eft  très -rarement  le  iîége 
de  la  cataraifle  ,  I.  5S2. 

Humeur  cryflalline,{  le  cryftallin") 
eft  le  fiége  le  plus  ordinaire  de 
la  catarafte,  I.    579  -  582. 

Humeur  vitrée;  c'eft  l'obfcurciffe- 
ment  ou  l'opacité  de  cette  hu- 
meur qui  conftitue  le  glauco- 
me,  I.   588. 

Humeurs  de  l'ail  ;  l'effufion  de 
toutes  les  humeurs  de  l'œil  n'en- 
traîne pas  toujours  la  perte  de 
la  vue  ,1.    135. 

Hydatides  des  paupières ,  I.  527. 

Hydrocele  ;  ce  que  c'eft  &  fes 
différens  traitemens  ,  II.  21  y- 
226. 

Hydrocéphale  ,1.     y 1 3. 

Hydro  -  enteroeele  ,   II.   230. 

Hydromphale   ,    II.   148. 

Hydropthalmie  ,  I.  616. 

Hydro  -  farcocele  ,  II.    229. 

Hydropijîe  du    bas -ventre  &  pa- 

racenthefe,  II.    107. 
Hydropijîe  des  articles  ,    I.  353. 
....   de  la    poitrine  ,  II.    99. 
....  du  ferotum  ,  II.   22S. 
Hypochyma  ;  c'eft  la  même   chofe 
que  la  fuffufion  ou  la  cataraile  , 
voye\  Cataracte. 
Hypogajlrique   (fection  )  ;  c'eft   le 
haut   appareil  ,  ou   la  taille   de 
Franco  ,    voye\  Haut   Appareil. 
Bypopyon  ;  ce  que  c'eft  ,  &  fa  cu- 
re décrite  par    Galien,    d'après 


Jufli ,  I.  Ci 1.  Ctp 

Hyfope  ;  l'infufion  de  cette  plan- 
te ,  injeit.ee  dans  l'œil ,  eft  utile 
dans  le  larmoyement ,  I.  yjj, 
&  dans  la  fiftule  lacrymale  , 
I.    $60. 

Hyfterotomit  ;  c'eft  la  même  chofs 
que  l'opération  céfarienne. 

En  quoi  elle  diffère  de  l'embryul- 
cie ,  II.  137. 

Valleriola  a  ignoré  la  différence 
qui  eft  entre  ces  deux  opéra- 
tions ,  II.    ïj8. 

Rouffet  a  fçavamment  écrit  Cat 
l'hyfterotomie  ,  II.  11  f, 

I. 

JAcques  ;  (  Frère  )  ce  qu'étok 
Frère  Jacques  ,  II.   34t. 

Sa  manière  d'extraire  la  pierre  de 
la  veffie  ,  II.  J4j. 

Son  origine  et  les  particularités 
de  fa  vie,  II.  342.  (r  fuiv. 

Ses  fautes    en  opérant  ,    II.  j^y. 

De  quelle  manière  il  taille  à  Paris, 
II.   ibid. 

Il  s'y  fait  d'abord  une  grande  ré- 
putation ,  II.  J44. 

Tous  les  Chirurgiens  de  Paris  ," 
contemporains  de  Frère  Jac- 
ques ,  qui  en  ont  fait  mention  , 
en  parlent  unanimement ,  com- 
me d'un  dangereux  &  téméraire 
empyrique,  contre  l'opinion  de 
M.  Morand  ,  II.   34J. 

Il  n'avoit  jamais  appris  réguliè- 
rement la  chirurgie  ,  &  le  peu 
qu'il  en  fçavoit  ,  il  le  tenoit 
probablement  de  quelque  em- 
pyrique qu'il   avoit    fervi  ,    II. 

31g-  ..      .      ' 

De  quelle  manière  il   fe  comporte 

à  Francfort,  II.  7-jS. 
Il  n'y  taille  en  lïx  mois  que  deux 
calculeux  ,  mais   il   y   fait  plu- 
sieurs  opérations  d'hernie,    II, 
ibid. 
De   quelle  façon    il    opéroit    les 

hernies,   II.   346. 
En  Hollande  fes  tailles  ne  furent 

pas  heureufes  ,  II.  jaj. 
Erreurs  où  l'on  eft  tombé  tou- 
chant le  tems  où  il  vint  en 
Hollande  ,  &  la  véritable  épo- 
que de  fon  arrivée  dans  ce 
pays  ,  II.  tfi. 
Il  tailloit  les  femmes  comme  les 
hommes  ,  mais  il  leur  ouvroit 
toujours  le  vagin  ,  II.  j^y.  • 
L'hiftoire  de  Frère  Jacques  eft  en- 
core fort  imparfaite,  &  pleine 
d'erreurs  ;  l'Auteur  en  a  relevé 
beaucoup  ,  &'  promet  une  vie 
circonstanciée  de  ce  Frère  , 
plus  exacle  &  plus  vraie  ,  que 
celles  qu'on  adonnées  jufqu'ici, 

"■y6-         .,      ,    ' 
Les  particularités  de  fa  vie  n'ont 

O  0  o  0    ij 
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pas    été    fuffifamment   connues 
de  M.  Morand  ,  II.  ihid. 
Sa  manière  de  tailler  en  Hollande 
étoit  encore  fort    défe&ueufe  , 

11.  347. 
E  le  a  cependant  donné   occafion 

à  Mcry  ,  à  Raw  ,  &  enfuite  à 
d'autres,  d'en  imaginerune  meil- 
leure ,  11.  34S  &  fuir. 
îl  eft  convenu  lui-même  que  fa 
façon  de  procéder  à  l'opération 
de  la  taille  en  Hollande  &  en 
France  ,  même  au  commence- 
ment de  ce  fiécle  ,  avoit  en- 
core beaucoup  d'imperfections, 

12.  147. 
Imperforation  de  l'anus   ,  II.    499. 
....  du  conduit  auditif  ,    II,  1. 
.  .  .  .  des  narines ,   11.  23. 
....  des  yeux  ,  I.  ^-i. 
....  du  vagin  ,    11.   400. 
....  de   l'ureihre  dans  l'homme  . 

H.  2.4. 

;  ■  .  .  dans  la  femme  ,  11.  397. 

Incifions  ;  elles  doivent  être  ordi- 
nairement plutôt  un  peu  trop 
grandes    que   trop  petites  ,  II. 

3°'- 
De  quelle  manière  on  incife    les 

abfcès  ,    1.  z8j. 
....  les  fiftules ,  1, 
....  les    panaris 

fuiv. 
....  les  veines  ,   /, 
....  l'orifice     trop      étroit     des 

plaies  en  gérerai  ,7.  54  -  rtf. 
....  &  de  celles  du  bas  -  ventre 

en  particulier  ,  1.  99. 
Inflammation    ou    phlegmon    ;    ce 

que  c'eft  &  fa  cure  ,  /.   273. 
L'inflammction    furvient    fouvent 

après  l'opération  de  la  catarac- 
te ,  1.   SM-saj. 
Cure   de  l'inflammation    dans  les 

fractures  ;  1.   191. 
....  des  mammelles  ,  1.  2.87. 
....  des  tefticules,  1.  292. 
....  des  plaies  ,   I.    84. 
....   des  vieux  ulcères,    /.  379. 
....   de  la  matrice  tombée  ,  If. 

48;.    486. 
Signes  de  l'inflammation,  I.  274. 
....  cure  par   la  réfolulion  ,  I. 

z7e: 

....  par  la  fuppuration,  I.  zSt. 
Injections  (  des  )    en    général  ,   I. 

464. 
....   dans  la  gorge  ,  '  I.  ihid. 
....  dans   les   fiftules  ,  I.  ?<ÎJ. 


3C6. 
II.    340. 

409. 

étroit 


364. 


dans  le   thorax 


I.     120. 

....  dans  l'urethre  ,  I.  465. 
....  dans   la   matrice ,  I.   ibid. 
Inoculation   de   la  petite  vérole  , 

I.    44c). 
înftrumens  ;  quels  font    ceux   que 

le  Chirurgien  doit  avoir  conf- 


ie grand    appareil , 
le    haut     appareil  , 


tamment  fur  foi  ,1.   16.  ij. 
Il  faut  toujours  les  préparer  &  les 
difpofcr   par     ordre  avant    l'o- 
pération ;    I.    zi. 
On  ne  doit  jamais  s'en  fervir  que 
quand  le   befoin  l'exige  abfolu- 
ment  ,  I.  zo. 
Sur-tout    dans  les  accouchemens 

laborieux  ,    II.   4Ù0. 
Inftrumens  nouveaux  pour  l'her- 
nie   avec  étranglement    ,    11. 
H4- 
....  pour  l'opération  de  l'ané- 

vrifme  ,  I.  434.  43;. 
....  pour    le    petit    appareil , 

II.   280. 
....  pour 

II.  296. 
....  pour 

II.  324 
....  pour  l'appareil  latéral   de 

Frère  Jacques,  II.    343. 
•   ...  de  Raw  ,   II.   i_)0   &  fuiv. 
....  de     Chefeldcn  ,  II.    tf8  & 

fuiv. 
....  de     h    Dran  ,    II.    366. 
....  de  Senf,  II.   373. 
Ceux    qu'employoit  Frère    Jacques 
étoient   fort  mauvais  ,  II.   343. 

347- 
Inftrumens   néceffaires    pour    les 

amputations  ,  I.  489. 
....  pour    le    trépan  ,  I.  J19. 
Inftrument  de  Falftn  pour  les  ac- 
couchemens  difficiles  ,  II.  430. 
43>. 
Il  n'eft  pas    toujours  au  pouvoir 
du  Chirurgien  de   fe    paffer  du 
fecours  des   inftrumens  dans  les 
accouchemens  laborieux,  quoi- 
qu'en   difent   quelques   Auteurs 
qui  fe  vantent  de   pouvoir  ter. 
miner    tous  les    accouchemens 
fans  y   avoir  recours  ,  II.  4^8. 
Inftrument    de   Marini   pour  faire 
l'extracVion  de  la  pierre  arrêtée 
dans  l'ureihre  ,  II.  z6n. 
Inteftins  (  plaies  des  )  ,  \.  106. 
exigent  -  elles    la  future  ?  I. 
106.    107. 
Inteftins   coupés    dans   tout  leur 

diamètre  ,1.    m  -  113. 
Manière  de  fe  conduire  lorfqu'on 
les   trouve   gangrenés  dans  l'o- 
pération   de  l'hernie  ,   II.  <Sj. 
Sortie     des      inteftins     hors     du 
ventre    par   folution   de   conti- 
nuité aux   parties    contenantes 
de  l'abdomen",   I.   97.  98. 
Réduction  des  inteftins    dans  les 

plaies  de  l'abdomen  ,    I.  08. 
.  .  .  .   dans    les    hernies    ,     II. 

169. 
Suture  des  inteftins  divifés  par 
un  inftrument  tranchant,  I.  707. 
Les  hernies  inteftinales  ne  font 
quelquefois  formées  que  par 
un  appendice  de  i'inteftin  ,  ou 


par  une  portion  de  fes  parois 

II.    iC;. 
Inventeurs  ;     quels     font  les    in. 

venteurs  de  l'amputation  à  lam- 
beau ,    I.   498-  roo. 
....  de  l'amputatation  du   bras 

dans  l'article ',  I.    ro*. 
....  de  l'opinion  qui  établit  le 

fiége  de   la    cataracte   dans  le 

cryftallin  ,  /.  ^79. 
....  de  la    chirurgie   infufoire 

&   transfufoire  ,  /.     446.  44-/. 
....  de  la    meilleure    manière 

d'opérer  la  nftule  à  l'anus  ,    II. 

fzo  &  fuiv. 
....   &  la  fiftule    lacrymale  , 

/.  $64.  &  fuiv. 
....  des     bifiouris      herniaires 

pour  débrider   les  parties   dans 

les  hernies  avec  étranglement, 

11.    ///. 
.   .   .  .  de  la  méthode   de    guérir 

les  hernies  inteftinales  du  fcro- 

tum  ,  en  ménageant  le  tefticule  , 

II.   199   &  fuiv. 
....  de  la   future  des  tendons  „" 

//.  ,4s. 

....  des  nouveaux  tourniquets 
pour  fe   rendre  maître  du  fang  „ 

1.  74  •  7<y. 

....  de  l'inoculation  de  la  pe  = 
tite  vérole  ,  1.   449. 

....  de  la  faignée  de  l'œil  ,  1, 
f42. 

Joung  eft  ,  dit -on,  le  premier 
inventeur  de  l'amputation  à 
lambeau  ,    /.    498. 

Ifchurie  (  cure  de  1'  )  par  les  mé- 
dicamens  ,  par  la  fonde  ,  &  par 
la  ponction  à  la  veffie,  II.  253. 
;Sr. 

Juftus  ,  ancien  &  célèbre  Chirur- 
gien Oculifte  ;  de  quelle  ma- 
nière il  guérifloit  l'hypopion  , 
I.   Cil. 


K 

Aempfer  ;  fa  manière  de  trai- 
ter les  morfures  des  ferpens, 
/.    170.  ijr. 

Il  a  écrit  fur  l'acupuncture  >  h 
458. 

Kelotomie  ,  voyez  Celotomie. 

Kerkringius  &  Burrhus  ,  font  ef- 
pérer  le  rétabliflement  de  la 
vue  ,  quoique  toutes  les  hu- 
meurs de  l'œil  fe  foient  écou- 
lées ,  /.  <3r. 

Kifner  ;  fa  manière  de  faire  la 
future  du  tendon  d'achille  ,  II. 
jCo. 

Elle  eft  repréfentée  pi.  XXXVÎ. 

,%•  7- 
Kock  eft  auteur  d'une  bonne  dif- 

fertation  fur    l'hernie  crurale  , 

11.  ,S7. 
Kanerding   a  traité  de  la  gangre= 

ne ,  du  fphacele  &  ds  l'ampu» 


TABLE    DES     MATIERES. 


tatlon  à  lambeau  ;  7.525.   joo. 
Cataplafme  recommandé    par  cet 

Aureur  contre   la  gangrené  ,  7. 

527. 
Kortholt  ,  fon  remède  centre  le 

cancer,  1.  347. 


T  Acrymale  ;  (  fiftule  )  ce  que 
S  1  c'eft  ,  7.    rr^. 

Ses    différentes  efpèces  ,   7.  frd. 

Et    fon  traitement  ,  1.    %Co. 

Lacrymales  ;  (  voies  )  qui  font 
ceux  qui  les  ont  connues  & 
décrites  ,  7.  5/0.   57/. 

Lagopthalmie  ;  ce  que  c'eft  ,  I. 
f36. 

Lait  ;  le  lait  eft  excellent  pour  ra- 
mollir les  tumeurs  &  les  abf- 
cès,  fur-tout  lorfqu'on  le  fait 
bouillir  avec  de  la  mie  de  pain 
blanc  ,  &  qu'on  l'applique  fous 
forme   de 'cataplafme   ,  7.  zSz. 

Laiteufe  ;  (  cataracte  )  ce  que  c'eft 
7.  ,S4. 

Lamoritr  ,  célèbre  Chirurgien  de 
Montpellier  ;  fa  nouvelle  mé- 
thode pour  la  cure  de  la-fiftule 
lacrymale  ,    7.    569. 

Lancifi  écrit  à  l'Auteur  qu'il  a 
trouvé  des  cataractes  membra- 
neufes  ,  &  l'humeur  vitrée  é- 
paiffie  &  opaque,  7.  5S1.    ;8S. 

Il  donne  de  grands  éloges  aux 
fearifications  profondes  du  côté 
douloureux  dans  la  faufte  pleu- 
refie,  7.  4/3. 

Langue,  pierres  qui  fe  forment  fous 
la  langue  ,  77.  ;6. 

"Comment  on  coupe  le  frein  ou 
le  filet  de  la  langue  ,  77.  53. 

Maladies   de  la  langue  ,  77.    ibid. 

....  grenouillette,  77.  53, 

....  skirre  ,    77.  ;j.~ 

....  ulcères  ,77.  ibid. 

....  plaies  ,  7.  ip.  138. 

Lankifch  a  fait  avec  fuccès  l'o- 
pération céfarienne  en  Alle- 
magne ,  77.    ;20. 

Largelata  ,  célèbre  Chirurgien  d'I- 
talie ,  7.  S, 

Larmoyement  ;  ce  que  c'eft  ,  7. 
r/o. 

Laryngotomie  ,  ou  plus  propre- 
ment Trachéotomie  ;  ce  que  c'eft  , 
&  par  qui  recommandée  ,  77, 
76.  77. 

On  peut  retirer  par  cette  opéra- 
tion des  corps  étrangers  arrê- 
tés dans-  la  trachée  artère,  77. 
ibid, 

Raw  &  l'Auteur  l'ont  pratiquée 
avec  fuccès  dans  cette  inten- 
tion ,  77.  ibid. 

Latéral  ;  ('  appareil  )  par  qui  inven- 
té,  77.  342. 

;,...&  perfectionné  ,  77,  349. 
&  fuir. 


Launay  ,  Chirurgien  François  , 
attefte  que  Frère  Jacques  tailloit 
d'une  manière  très-repréhenfi- 
ble  à   Paris  ,   77.  347. 

Il  décrit  mal  la  ponction  au  pé- 
riné  ,  77.  386. 

L'eau  d'arquebufade  ou  l'eau  vul- 
néraire  des    François  ,    7.   £3. 

L'eau  de  chaux  eft  efficace  pour 
les  vieux  ulcères,  7.  379. 

Ainfi  que  dans  la  gangrené  &  dans 
les  inflammations  ,   7.  zSo  325'. 

L'eau  de  caneîle  eft  un  excellent 
cordial  dans  la  plupart  des  cas 
où  il  s'agit  de  ranimer  les  for- 
ces abattues ,   7.  324. 

L'eau  commune  bouillante  guérit 
fouvent    le  panaris  ,   77.    /30. 

L'eau  froide  eft  bonne  pour  les 
engelures,   7.   319. 

L'eau  de  mer  dans  la  gangrené  , 
7.  zi6. 

L'eau  falée  dans  les  inflammations, 
7.  zSo. 

....  pour  la  gangrené  ,  I.   zzC. 

....  pour  la   brûlure  ,   I.   3^. 

Comment  on  évacue  les  eaux  des 
hydropiques,    II.    108    & fuiv. 

Les  eaux  médicamenteufes  injec- 
tées dans  les  voies  lacrymales  , 
font  avantageufes  dans  le  lar- 
moyement &  la  fiftule  lacry- 
male ,   I.    553.,   j6y. 

Leucomu  ;  ce  que  c'eft  ,    I.   607. 

Lèvres,  (  plaies  des  )  I.   136. 

....  cancer,  II.  36. 

Liens,  lacqs ,  ou  cordons  dont  on 
fe  fert  en   chirurgie  ,  I.  34. 

Ligature  ;  on  fait  ufage  de  la  li- 
gature pour  extirper  des  ex- 
croiflances  6c  des  tubercules  , 
I.  476. 

Et  pour  arrêter  le  fang  dans  les 
plaies  &  après  les  amputations, 

I.  73.  493.494.   roi. 

Lin  ,  (  l'huile  de  )  eft  bonne  con- 
tre la  brûlure  ,  I.  ^4. 

Linimcns  pour  la  brûlure  ,   I.  ibid. 

L'un  des  plus  recommandés  pour 
la  brûlure  eft  celui  qu'on  com- 
pofe  avec  la  bonne  huile  de  lin 
ou  d'olives  ,  6c  le  blanc 
d'œuf ,  I.  ibid. 

Liniment  pour  les  hémorroïdes 
douloureufes  ,  II.    jon.  jio. 

Lifter  ,  célèbre  Médecin  Ânglois, 
a  vu  tailler  Frère  Jacques  à  Pa- 
ris ,   II.   ifo. 

Il  dit  que  M.  Marefchal  avoit  tail- 
lé parla  méthode  de  ce  Frère, 
ce  qui  peut  être  révoqué  en 
doute  ,  II.  749.   370. 

Méthode  qu'il  propofe  pour  ex- 
traire la  pierre  chez  les  femmes, 

II.  4,7. 

Il  eft  d'avis  qu'on  fafie  revivre  le 

haut  appareil ,  II.  314.31;. 
Lithotomie  ;   ce    que  c'eft  6c  fes 


différentes    efpèces  1   II.     t^zi 
278. 

Le  petit  appareil  ,  II.  iSt. 

Le  grand  appareil ,  11.-193. 

Le  haut  appareil,   II.   311. 

L'appareil  latéral  ,  ou  de  Frère 
Jacques  ,  II.  342. 

La  taille  de  Raw  ,  II.  330. 

Quels  font  ceux  qui  ont  le  mieux 
écrit  fur  la   lithotomie,  I.    11. 

C'eft  une  opération  dont  le  fuc- 
cès eft  toujours  douteux  ,  II. 
176. 

Little  John  5  ou  petit  Jean  ,  em- 
pyrique  Anglois;  fa  manière 
de  guérir  les  hernies  par  les 
cauftiques,  II.   199. 

Littre  (  Mr.  )  a  vu  une  hernie  for- 
mée par  un  appendice  de  l'in- 
ieftin  ,  II.  ;tf;. 

Lobules  de  l'oreille  ;  la  perforation 
peut  en  être  avantageufe  pour, 
les  maladies  des  yeux  ,  &  mê- 
me ,  dit-on  ,  pour  celles  de  la 
poitrine  ,  II.  6.    7. 

Louis  XIV.  ,  Roi  de  France ,  eft 
guéri  d'une  fiftule  à  l'anus  pas 
l'opération,  II.   519. 

Il  acheté  à  grand  prix  l'inutile 
fecret  du  Prieur  de  Cabrières 
pour  les  hernies,  II.   194. 

La  mère  de  Louis  XIV.  eft  at- 
taquée d'un  cancer  incurable  à 
la  mammelle  ,  I.   346. 

Lowdham  ,  Chirurgien  Anglois  ; 
on  lui  attribue  l'invention  de 
l'amputation  à  lambeau  ,  I. 
498. 

Lucatel  (  le  beaume  de  )  eft  recom- 
mandé comme  un  bon  vulné- 
raire ,  I.   116, 

Luette  ;  comment  on  remédie  au 
prolongement  de  la  luette, 
ôc  quels  font  les  inftrumens 
dont  on  fe  fert  pour  amputer 
cette  partie  ,11.   61  &  fuiv. 

Lupins  a  écrit  fur  l'ufage  des  ten- 
tes ,  I.  26. 

Luxation  ;  ce  que  c'eft  ,  8c  des 
luxations    en  général   ,   I.  127. 

Efpèces  6:  différences  ,  I.  22S- 
.232. 

Diagnoftic  ,  prognoftic  ,  fymptô- 
mes  ,  cure  générale  des  luxa- 
tions ,   I.  233-236. 

Luxation  du  bras  ou  de  l'humérus, 
I.   =;,. 
.  .   de    la   tête  ,   I.  243. 
,  .  du  carpe,  ou  de  la  main, 

2J9. 

.  de  caufe  interne,  I.  232- 


3-i- 


2|0. 


de  la   clavicule  ,   I. 

du  coccyx ,    I.   24S. 

des  côtes  ,   I.  249. 

du  cubitus,  I.  257. 

des  doigts  ,  I.  160. 

du  fémur  ;  cette  luxation 
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arrive  rarement  par  caufe  ex- 
terne ;  elle  eft  plus  fouvent  l'ef- 
fet d'une  caufe  interne  ,  fur- 
tout  chez  les  enfans  :  on  la 
confond  ordinairement  avec  la 
fracture  du  col  du  fémur  ,  I. 
215.   260. 

Luxation  du  péroné  ,   I.  zfy. 

,   ...   du   tibia  ,  I.    267. 
...  de  la  mâchoire  inférieure , 
I.  141. 

....  du  métacarpe,   I.   z6o. 

....  des   os    du    nez  ,    I.  240. 

....  de   la  rotule ,  1.   267. 

....  du  pied,  I.    269. 

....  des  vertèbres,   I.  245. 

lyeopcrdum  (  le  )  eft  ftiptique  ,  I. 
71' 

M 

MAchoires;  de  quelle  manière 
on  les  ouvre  lorfqu'eiles  font 
étroitement  ferrées  l'une  con- 
tre l'autre  ,    II.  39. 

Fraiture  des  mâchoires,    I.   196. 

Luxation  de  la  mâchoire  inférieu- 
re, I.  241. 

Magatus  confeille  avec  raifon  de 
ne  panfer  que  rarement  les 
plaies  ,   1.   54. 

Il  fe  détermine  trop-tot  pour  1  o- 
pération  du  trépan  dans  celles 
de  la  tête  ,   I.  148. 

Main  ,  (  amputation  de  la  )  I. 
4*7. 

....  frafture  ,  I.    207. 

....  luxation  ,   I.   i;9- 

Mnittland  eft  le  premier  qui  a 
écrit  fur  l'inoculation  en  An- 
gleterre ,   I.  4J°- 

Malléoles,  (  fcarifications  des  )  I. 

Mammelles,  (  cancer  des  )  11. 
91. 

....  amputation   ,   II.    04-    OS' 

....  inflammation  ,  I.  2-87. 

Marefchal ,  (  feu  M.  )  premier  Chi- 
rurgien de  Louis  XIV  :  témoi- 
-  gnages  oppofésde  dirTérens  Au- 
teurs touchant  la  manière  dont 
il  fe  conduifoit  à  l'égard  de  l'é- 
piploon  ,  lorfqu'il  le  trouvoit 
gangrené  dans  les  hernies  avec 
étranglement  ,  &  dans  les  plaies 
pénétrantes  du  bas- ventre,  avec 
îffue  des   parties,!.  214-  216. 

L'Auteur  doute  qu'il  ait  jamais 
pratiqué  l'appareil  latéral ,    II. 

55°-  37<f-  .-,    .    , 

Marianus  Sancius  a  décrit  le  pre- 
mier le  grand  appareil,  II.  ^94. 

Maftich  (  l'effence  de  )  eft  vulné- 
raire &  bonne  pour  les  léfions 
des  os  Si  des  membranes  ,  I. 
142. 

Ma'.uratifs  ;  ce  que  c'eft  ,    I.  281. 

Mauchart  (  Mr.  )  ,  célèbre  Méde- 
cin ,  de  Tubinge  ,  a  fort  bien 


traité     des    fcarifications    des 
yeux  ,  I.  547. 
Il  a  très-bien    décrit   &    fait  re- 
préfenter  les  hernies  avec  étran- 
glement ,  II.  204.  20J. 
Réfuté    folidement    M.   Petit  fur 
l'opinion     où    étoit   ce  dernier 
qu'on  peut  ,  fans  inconvénient, 
dans  les  hernies    qui  ont  fouf- 
fert   étranglement  ,    faire   ren- 
trer   les   parties   dans    le  bas- 
ventre  ,  fans  ouvrir  le  fac  her- 
niaire ,   II.    177  -  17S. 
Il    prouve     que     Woolhoufe   n'eft 
point  l'inventeur  de  la  faigr.ée 
de  l'œil,  I.  J42. 
Mauriceau  eft    auteur  d'un  traité 
très  -  connu  fur  les   accouche- 
mens  ,  I.   12. 
Il  prétend ,  mal-à-propos  ,  que  l'o- 
pération céfarienne  eft  toujours 
mortelle  pour  la  femme  qui  la 
fubit  ,  II.  120. 
Et  cette    faufie  prévention  l'en- 
gage  à  la  rejetter  dans  tous  les 
cas ,    tant  que  la  mère  eft    en 
vie  ,  II.  111. 
Il   imagine  un  infirmaient  pour  ti- 
rer l'enfant  par    la  tête   ,  lors- 
qu'elle eft  enclavée,    fans  pou- 
voir  avancer  ;   cet   infiniment 
eft  connu  fous   le  nom   de  tire- 
tête  ,  II.  449. 
11  veut  qu'on    tire   toujours   les 
enfans  morts  par  les   voies  na- 
turelles ,    quoiqu'il    y  ait  bien 
des  occafions   où   la  chofe  eft 
impraticable,   II.    120. 
Il  recommande   avec   raifon  d'ou- 
vrir les  femmes  enceintes  ,  im- 
médiatement    après   la    mort  , 
pour  tâcher  de  fauver  l'enfant  , 
ou  de   lui  adminifîrer  au  moins 
le  baptême  ,  II.  119. 
Il    ordonne    de    rompre   avec    le 
doigt  la    membrane  contre-na- 
ture qui  bouche   quelquefois  le 
vagin,  ce  qui  eft  une  mauvaife 
pratique  ,   II.  404. 
11  abandonne  fouvent  les  femmes 
en  travail  à   une  mort  affurée  , 
pouvant  les  fecourir  par  l'opé- 
ration   céfarienne    ,    II.    120. 
122.   123. 
Il  n'indique    pas    quelle     eft    la 
meilleure  manière  de  procéder 
à  l'extraftion   de  l'arrière-faix, 

II.   47- 

Maynart ,  Chirurgien  François  ; 
quelques  -  uns  lui  attribuent 
mal  -  à -propos  l'invention  de 
la  future  des  tendons  ,  II.  548. 

Mcconium  ;  la  fortie  du  meconium 
par  le  vagin  eft  regardée  fauf- 
iement  par  Govey  &  par  Viar- 
àel ,  comme  un  ligne  infaillible 
de  la  mort   de  l'enfant  ,  II.  452. 

Médecin  ;  le  Médecin  doit  guérir 


fùrement  ,  promptement ,  & 
avec  le  moins  de  défagrément 
qu'il  eft  poflible  ,  I.  22. 

Médecins;  les  plus  anciens  Méde- 
cins étoient  auffi  Chirurgiens  -. 
I.  3-  7.  8. 

Et  pratiquoient  déjà  les  plus  dif- 
ficiles opérations  de  la  chirur- 
gie ,  telles  que  la  taille  ,  le 
trépan  ,  l'opération  de  la  cata- 
racte ,  l'extraction  des  enfans 
morts  dans  la  matrice  ,  &c.  Sîc. 
voye\  Chirurgiens. 

Les  Médecins  habiles  &  judicieux 
ne  confeillent  pas  l'opération 
céfarienne  ,  lorfque  le  fœtus 
peut  fortir  par  les  voies  natu- 
relles ,  comme  le  prétend  Mau- 
riceau  ,  fans  aucun  fondement  s 

Ils  doivent  cultiver    &  pofféder 

la  chirurgie,  I.   3^ 
Cette  feience   leur  doit  une  par- 
tie de   fes  progrès  ,    I.  6- 13. 
Médecine  ;  elle  eft  efientieilement 
unie  à  la  chirurgie  ,  l.   ;  &  6. 
L'une  &  l'autre   étoient  exercées 
autrefois  par  lés    mêmes    per- 
sonnes ,  I.   3. 
La   chirurgie  eft  la  plus  ancienne1 
partie  de  la  médecine  &  la  plus 
fùre  ,  I.   6.    35. 
Meekreen    a     donné    ,     ainfï    que 
Roonhuys,  la  cure  du   tortico- 
lis, II.  74. 
Il  a  fait  revivre  le  traitement  de 
l'hypopion  ,  qui  étoit  en  ufage 
chez  les  Anciens  ,  I.  613. 
11  nie  la  chute  de   la  matrice  ,  II. 

4S0. 
Il  extirpe  un  grand  fungus  du  va- 
gin ,    II.  407. 
Sa  manière  de  tailler  les  femmes  , 

II.  411. 
Meibomius  (  Henri  )  a  écrit  fur  le 
cathéterifme    ,  ou    la    manière 
d'introduire    la     fonde   dans  la 
veffie  ,  II.  253. 
On  lui  doit  une  bonne  defeription 
des   voies  lacrymales  ,     I.  551. 
Le  baume  qui  porte  fon  nom  re- 
commandé comme  un  bon  vul- 
néraire, I.   116. 
Meliceris  ;  ce  que  c'eft  j   I.  473. 
Melli ,  Auteur  Italien  ,  croit  mal- 
à-propos  que    les  monftruofités 
du  fœtus    font  la    feule   caufe 
qui  oblige   de   recourir  à  l'opé- 
ration céfarienne  ,  II.    139. 
Il  a  fourni  de  bonnes  figures  re- 
latives aux  accouchemens  ,  II. 
431. 
Membre  viril ,  (  maladies  du  )  II. 

236. 
Membres  ,  (  amputation  des  )   I. 

4S3  -  507. 
Méninges,  (    léfions  des)  I.    1 5 J. 
S'il  fe   trouve  du    fang  fous  les 
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méninges  ,  on  peut  les  ouvrir 
fans  inconvénient ,  l.  ibïd. 

Mercure  doux  ;  on  s'en  fert  uti- 
lement dans  la  cure  des  tumeurs 
&  des  ulcères  vénériens,  I. 
3ij.  372.^ 

Mercure  précipité  rouge  ,  mondifie 
les  plaies  ci  les  ulcères  fordi- 
des  ,  &  confume  les  chairs  ba- 
veuies  ,  I.   18. 

Mercure  fublimé  corrofif ,  eft  un 
puiflant  cathéretique  ,     I.    72. 

Il  entre  dans  l'eau  phagedenique, 

I.  65. 

Mercure  vif  ;  il  augmente  la  vertu 
difcuffive  des  emplâtres  réfolu- 
tifs ,    I.    340. 

Mercuriel  (  l'onguent  )  excite  fou- 
vent  la  lalivation  ,  Se  favorife 
la  fonte  des  skirres  ,     I.   340. 

Mcrcuriels  (  les  )  font  des  remèdes 
excellens  pour  procurer  la  ré- 
folution  des  tumeurs  skirreufes 
&  vénétiennes  ,  &  celle  des 
écrouelles   ,   I.   315.    340.    II. 

Mery ,  célèbre  Chirurgien  Fran- 
çois du  dernier  fiécle  ,  eft  le 
premier  Auteur  qui  ait  donné 
l'hiftoire  de  Frère  Jacques  ,  & 
décrit    fa    manière   de  tailler  , 

II.  342.   343. 

Quelles  font  les  corrections  qu'il 
a  jugé  devoir  être  faites  à  cette 
méthode  ,  II.   349. 

Dans  la  fuppreffion  d'urine  ,  il 
préfère  à  laponfîion  du  périné, 
la  ponction  à  l'hj'pogaftre  ,  qu'il 
dit  avoir  faite  fouvent  avec 
fuccès  ,  II.  390. 

De  quelle  manière  il  veut  qu'on 
taille  les  femmes  ,   II.   417. 

Miiileton  ,  Chirurgien  Anglois  , 
a  très-bien  écrit  fur  le  haut  ap- 
pareil ,  &  fur  les  fuccès  qu'a 
eus  cette  méthode  de  tailler, 
en  Angleterre    ,    II.    315.    323. 

I!  préfère  ,  comme  M.  Mery ,  la 
ponction  à  l'hypogaftre  à  celle 
du  périné  ,  II.  390.  39J. 

Miel  ;  le  miel  étoit  le  grand  vul- 
néraire des  Anciens  ,1.    51. 

Mêlé  avec  de  la  farine  ,  il  ramol- 
lit les    abfcèsl.    282.    283. 

Le  miel  rofat  eft  bon  pour  les 
lézions  du  cerveau  ,  I.  524- 
&  pour  celies  de  la  bouche  , 
I.    13S. 

Mole  ;  ce  que  c'eft  ,  II.  477. 

Monflres  ;  les  monftruofités  de 
l'enfant  n'exigent  pas  toujours 
l'opération  céfarienne  ,  II.  13S. 

,  l39- 

Morand  (  Mr.  ) ,  l'un  des  plus  cé- 
lèbres Chirurgiens  de  Paris  ,  a 
très  -  bien  écrit  fur  le  haut  ap- 
pareil ,  II.    315. 

Il  a  taillé  avec  fuccès  par    l'ap- 


pareil latéral  ,  II.  376. 

Pratiqué  &  recommandé  le  petit 
appareil  ,  II.   290. 

Il  fait  le  voyage  d'Angleterre  pour 
y  voir  opérer  Chefelden  ,  &  fe 
mettre  au  fait  de  fa  méthode 
de  tailler  ,   11.  368. 

Il  établit  dans  le  cryftallin  le  fiége 
de  la   cataracte  ,   I.    582. 

Il  donne  très  -  imparfaitement  l'hif- 
toire de  Frère  Jacques  ,  II.  376. 

Il  juge,  avec  raifon  ,  que  toutes 
les  méthodes  de  tailler  ont  cha- 
cune leurs  utilités  propres  & 
particulières,  &  qu'il  ne  faut 
par  conféquent ,  en  rejetter  au- 
cune ;  auffi  les  a  -  t-  il  toutes 
étudiées  &  cultivées  avec  foin, 
II.    375. 

Il  doute  que  la  taille  de  Raw  fût 
exactement  telle  qu'elle  a  été 
décrite  par  Albinus  le  fils  ,  II. 
376. 

Il  recommande  la  ponction  de  la 
veffie  au  périné,  II.  3SS. 

Il  imagine  un  nouveau  biftouri 
herniaire  ,  II.   155. 

Il  confeille  de  tailler  les  femmes 
par  le   haut  appareil  ,    H.  41  S. 

I!  nie  que  dans  l'appareil  latéral  , 
on  puilfe  ouvrir  le  corps  de  la 
veffie  ,  fans  toucher  à  fon  cou  ; 
II.  372. 

Morgagni  (  Mr.  )  ,  l'un  des  plus 
grands  Anatorniftes  de  ce  fiécle, 
a  très-bien  décrit  les  voies  la- 
crymales ,  relativement  à  la 
chirurgie  ,  /.  550. 

Il  recommande  fortement  dans 
l'apoplexie  les  fearifications  des 
veines    occipitales    ,    /.     453. 

Il  a  vu  une  fuppreffion  d'urine 
occafionnée  par  le  skirre  de  la 
proftate  ,  II.  36S. 

Et  une  hernie  formée  par  le  feul 
pincement  de  l'inteftin  ,  11. 
165. 

Morfure  du  chien  enragé  ,  /.  168. 

....  du  cheval ,   l.  167. 

....  du  chat  ,  de  l'homme  & 
du  feorpion  ,    1.   1.66. 

....  de  la  vipère  &  des  fer- 
pens  ,   1.    172. 

.Morte  (  la  )  a  donné  un  fort  bon 
traité  fur  les  accouchemens  , 
11.    118. 

Il  fe  montre  très  -  favorable  aux 
préjugés  contre  l'opération  cé- 
farienne ,  II.  ibid. 

Il  n'a  affigr.é  que  très -imparfaite- 
ment les  caufes  qui  peuvent  & 
qui  doivent  déterminer  à  cette 
opération  ,  11.   130. 

Il  regarde  comme  extrêmement 
difficile  l'accouchement  où  l'en- 
fant eft  fortement  arrêté  par 
la  tê:e  dans  le  vagin,    11.  44S. 

Il  veut  bannir  mal  -  à  ■  propos  de 


la  pratique  des  accouchemens 
l'ufage  des  inftrumens ,  dont  il 
eft  cependant  lui- même  obligé 
de  fe   fervir   ,   II.   458. 

Toutes  les  fois  que  l'enfant  fe  pré- 
fente  mal  ,  il  veut  qu'on  le  tire 
.  par  les  pieds  ,  quand  même  il 
feroit  poffible  de  le  ramener  à 
la  fituation  naturelle  ,  H.   453. 

Dans  une  plaie  pénétrante  dans 
la  poitrine,  avec  épanchement, 
il  fe  trouv^bien  de  faire  tenir 
le  bleffié  fur  fa  plaie  pendanc 
toute|  une  nuit,  /.   120. 

Moxa  ;  ce  que  c'eft  &  la  manière 
dont  on  s'en  fert  ,  /.  467. 

Mylon  ,  maladie  des  yeux  ,  /. 
610. 

Myocephalon  ;  autre  maladie  des 
yeux  ,  I.  ibid. 

Myrmecia;  ce  que  les  Anciens .en- 
tendoient  par  ce  mot,    1.   472. 

Myrrhe;  la  myrrhe  en  poudre  ,  Se 
dans  les  onguens  ,  eft  un  ex- 
cellent balfamique  ,  7.    6ç. 

Son  eflence  eft  vulnéraire  ,  /. 
S6. 

Son  huile  recommandée  pour  les 
plaies  &  les  ulcères  de  la  bou- 
che ,  de  la  langue  &  d'autres 
parties,  1.  137.    13s.  363. 

N 

' Ature  ;  quand  la  nature  eft 
forte  &  vigoureufe  ,  elle  fé- 
conde merveilleufement  le  Chi- 
rurgien dans  fes  opérations  „ 
I.  30J. 

Naturelles  (  parties  )  des  femmes  ; 
de  quelle  manière  on  remédie 
à  leur  imperforation  ,  II.  400. 
&  fuiv. 

Nœvi  materni  ,  tâches  ou  marques 
de  naiflance  ,  comment  on  les 
guérit,    I.  471.   472. 

Neige  ;  la  neige  &  l'eau  froide 
foulagent  dans  les  engelures  , 
I.   319. 

Nephrotomie  ;  ce  que  c'eft  ,  & 
quand  eft-ce  qu'il  faut  y  avoir 
recours,  II.    291.  292. 

Elle  eft  recommandée  par  Hip- 
pocrate  ,  Fontanus  ,  Èildanus  , 
&  autres   Auteurs   ,     II.   ibid. 

Nerfs,   fierions  des  )   I.   41. 

La  piqueure  ou  la  feflion  impar- 
faite des  nerfs  entraîne  de  plus 
grands  accidens  que  leur  fection 
totale  ,  I.  70. 

Et  l'on  eft  fouvent  obligé  de  les 
couper  en  entier  pour  faire  tom- 
ber ces  accidens  ,    I.   ibid. 

Cure  de  la  piqueure  des  nerfs  , 
I.  421. 

JVq  ,  (  polype  du  )  II.  71 . 

....  farcome,    II.    ibid. 

De  quelle  façon  on  ouvre  le  nez 
lorfque  fes  ouvertures    ou   les 
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narines  fe  trouvent  fermées  par 
la  concrétion  de  leurs  parois  , 
II.    23. 

Comment  on  le  réunit  lorfqu'une 
portion  en  a  été  coupée  ,  ou 
divifée  par  un  inftrument  tran- 
chant ,   ou   autrement ,  I.    136. 

Quelques  Auteurs  prétendent 
qu'on  peut  le  faire  reprendre 
de  nouveau  lorfqu'il  a  été  en- 
tièrement emporté  ou  féparé 
du  vifage  ,  I.  ibid. 

Exemples  qu'on  cite  à  ce  fujet  , 
I.    ibid. 

On  doute  qu'il  foit  poflible  d'en 
fabriquer  un  nouveau  ,  avec 
une  autre  chair  que  celle  du 
fujet,  fuivant  la  méthode  de 
Taliacot  ,   II.  23. 

Nez  artificiels  pour  remplacer 
celui  qu'on  a  perdu  ,    II.   ibid. 

Nuck  ,  fa  méthode  de  faire  la 
future  du  tendon  avec  deux 
éguilles  ,  II.    j 53 . 

Son  collier  pour  redrefler  le  cou 
de  travers,    II.   75. 

Son  inftrument  pour  l'incontinence 
d'urine  ,  II.  250. 

Nymphes  ,  (  des  femmes  )  comment 
on  les  ampute  lorfqu'elies  pré- 
sent trop  d'accroiiîement  ,  II. 
406. 

o 

Deme  ;  ce  que  c'eft  &  fa  cu- 
-  re  ,  I.  349-  352. 
Œil,  (  cancer  &  fungus  de  1'  )  I. 

615. 

.  .   .   hydropifie  ,  I.  été. 

.  .   .  tâches ,   I.  606. 

.  .  .   chute  ,    I.  615. 

.  .  .  faignée  ,   I.   542. 

.   ,  .  brûlure ,  I.    333. 

.  .   .   concrétion  ,  I.  533, 

.   .  .  fuffufion  ,  I.    57S. 

.  .  .  excroifîances  ,   I.  603. 

.  .  .  tubercules  ,   I.    540. 

.  .  .  fcarifïeation,  I.  544, 

.  .  .  verrues  ,  I.   529. 

.  .  .  plaies  ,  I.   134. 
....  extirpation  ,   I.  617. 
Œil  de   bœuf  ou  d'éléphant   ;    ce 

que  c'eft  ,   I.   616. 
....  de  lièvre  ,    I.    536. 
....  larmoyant  ,   I.    550. 
....  exceflïvement    gros   ,    I. 

6ir. 
.....   artificiel  ,    I.    61S. 
(Sfophage  ,  (plaies  de  1')   I.  130. 
(S.11J  ;    le  biancd'ceuf  eft  fconpour 

les  brûlures   &   pour  les  plaies 

des  yeux  ,  I.    154.   534. 
L'huile    d'ceuf   eft    un    excellent 

vulnéraire  ,   ï.    51, 
Le  jaune  d'œuf  battu  avec  la  thé- 

rebentine    compofe    le    digeftif 

ordinaire,    dont  on    fait   un    iî 

grand  ufage  ,1,   17. 


Cignon  (  1'  )  cuit  fous  la  cendre 
eft  efficace  dans  la  fuppreinon 
d'urine,   II.    255. 

Omphalocele  ;  ce  que  c'eft ,  II. 
14a. 

Ongle  ,  maladie  des  yeux  ,  I. 
603. 

Ongle  du  gros  orteil  ,  entré  dans 
la  chair  ;  ce  qu'on  doit  faire 
en  pareil  cas ,  II.    554. 

Onguent  ;  l'onguent  sgyptiac  eft 
déterfif,  cathéretique  ,  &  bon 
pour  la  brûlure,   I.    363.   375. 

L'onguent  des  Apôtres  eft  recom- 
mandé par  quelques  Auteurs 
dans  la     fiftule  à    l'anus    ,   II. 

L'onguent  brun  de  Wun\  déterge 
les  plaies  fordides  ,  &  détruit 
la  callofité  des  ulcères  ,  I.  6y. 

L'onguent  de  Linaria  eft  très- 
connu  pourappaifer  la  douleur 
des  hémorroïdes  ,  II.  509. 

L'onguent  mercuriel  eft  un  ex- 
cellent réfolutif  des  tumeurs 
skirreufes  ,  &  vénériennes  ,  I. 

3'i-  340. 

L'onguent  connu  fous  le  nom  de 
nutritum  ,  eft  fort  bon  pour  cal- 
mer la  douleur  dans  les  brûlu- 
res ,  le  cancer  ,  &  les  hémor- 
roïdes ,   I.  335.    548.  II.    509. 

Onyx  ,  ou  ongle  de  l'œil  ,  I. 
603. 

M.  de  St.  Yves  défigne  par  ce 
mot  une  efpèce  d'hypopion  ,  I. 
612. 

Opérations  de  Chirurgie  ,   I.    405. 

Ophues  ,  ou  pierre  ferpentine  ;  on 
l'appelle  dans  les  Indes  pedro 
del  cobra ,   I.    170. 

Opthalmoxifis  j  ce  que  c'eft  ,  I, 
546. 

Orgalet  des  paupières  ;  ce  que 
c'eft  ,  I.  r.7. 

Oribafe ,  ancien  Médecin  &  Chi- 
rurgien ,  I.   S. 

Orifice  ;  la  connoiffance  exafle 
des  difpofitions  variées  de  l'o- 
rifice utérin  eft  de  la  plus  gran- 
de imporytice  pour  les  accou- 
cheurs ,  fi.    425. 

Os  (  fractures  des  )  en  géné- 
ral,    I.  173. 

....  plaies  ,   I.    223. 

Os  (  luxation  des  )  en  général  , 
ï.    227. 

.   .  .   .   carie  ,  I.   3S0. 

OJfelets  ;  comment  on  retire  les 
offelets  des  poiffons  ,  ou  d'au- 
tres animaux  ,  arrêtés  dans  la 
gorge  ou  dans  l'œfophage  ,  II. 
72. 

Oréne  ,   ce  que   c'eft  ,  II.  19. 

Drake  en  a  décrit  &  guéri  une  ef- 
pèce qui  n'étoit  point  connue 
avant  lui ,  II,  21.  22. 


jEdartrocace  ;  ce  que  c'eft  r 
I.  3S9. 

Ce  mot  eft  de  l'invention  de 
Marc  -  Aureïe  Severin  ,   I.    389. 

Valais;  de  quelle  manière  on  bou- 
che  les  ouvertures  accidentel- 
les du  palais  ,  qui  pénétrent 
dans  la  cavité  des  narines  ,  II. 
60. 

Ulcères  &  carie  du  palais  ,  II. 
J9.  60. 

Plaies   du  palais,    I.    138. 

Palfin  ;  inftrument  de  Palfin  pour 
les  accouchemens  difficiles  , 
II.  430. 

Tenettes  de  Palfin  pour  l'extir- 
pation du  polype  des  narines  , 
II.    16. 

Inftrument  compreflïf  du  même 
Auteur  pour  la  fiftule  lacryma- 
le ,   I.     561. 

Sa  manière  de  procéder  à  la  fu= 
ture  des  plaies  ,   I.  61. 

Il  dépofe  contre  Garangeot  que 
feu  M.  Marefchal  faifoit  la  li- 
gature de  l'épiploon  mortifié  , 
I.    115. 

Panaris  ;  ce  que   c'eft  ,    II.    536. 

Pannus  ;  maladie  des  yeux  &  fa 
cure  ,  I.    603. 

Papilles  des  mammelles  ;  leurs  ma- 
ladies ,  I.  88.   89. 

Paracenthefe  de  l'abdomen  ,  //. 
208. 

....  du  thorax,  II.  99. 

....  du  fcrotum  ,  11.  430. 

Paraphimofis  ;  ce  que  c'eft  ,  IL 
239. 

Paré  (  AmbroifeJ  ;  l'un  des  plus 
grands  Chirurgiens  du  XVIe. 
fiécle  ,  1.  8. 

Il  fe  déclare  contre  l'opération 
céfarienne  ,    II.   113. 

De  quelle  manière  il  traite  le  Roi 
Charles  IX.  de  la  piqueure  du 
tendon  ,  qu'on  lui  blefla  en  le 
faignant  du  bras  ,   1,  421. 

Parotides,  (  inflammation  des  )  L 
299. 

Cure  &  extirpation  des  paroti- 
des devenues  skirreufes  ,  11. 
67. 

Parulides  ;  ce  que   c'eft  ,11.    51, 

Paupières  ,  (  conciétion   des  )  1, 

533- 
....  renverfement  ,  /.   53e. 

.  .  .   .  relâchement,   /.   529. 

.  .  .  .  tubercules    &    excroiiTan» 

ces  ,  /.  527. 
.  .  .  .  verrues  ,   I.    529. 
.  .  .  .  plaies,  /.    134. 
Pedro   del  cobra  ;    ce    que    c'eft  , 

&  quelle   en    eft  J3    vertu    ,  h 

170. 
Pénis  (  cancer  du  ) ,   11.  242, 
«...  bandage  ,  11.  605. 

....  fe&ion 
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;   .  .  .   feflion  du  frein  ,  11.   243. 

,  .  .  .  skirre  ,  11.  242. 

....  fphacele   ,    11.   ibid. 

....  tubercules  &  verrues  ,  11. 
245. 

....  imperforation   ,    11.    244. 

Ferchet ,  fa  manière  cie  tailler  par 
l'appareil   latéral  ,  //.  369. 

Pericrâne  ,  (  léfions  &  plaies  du) 
/.    142. 

Périné,  (  fiftule  duj  11.  392. 

....  ponction  ,  //.    3 S5. 

Quand  faut  -  il  la   faire  ,   //.  3S6. 

Diverfes  manières  d'y  procéder, 
//.  -}%6-3ç>o. 

Le  periné  fouffre  quelquefois  un 
déchirement  dans  les  accouche- 
mens   très-laborieux  ,    II.   493. 

Péritoine  ;  il  eft  plus  fouvent  re- 
lâche que  rompu  dans  les  her- 
nies ,  II.  i6r. 

Péroné  ;  il  fe  fépare  quelquefois 
du  tibia,   /.   269. 

Peffaires  pour  la  chute  de  matrice, 
IL  487.  488. 

&  pour  l'incontinence  d'urine 
chez  les  femmes,  //.  492. 

Pefle  ;  cure  de  la  pefte  &  moyens 
de  s'en  préferver  ,  1.  301-310. 

Pejîilentiels ,  (bubons  )  1.  301. 

....  charbons,/.    310. 

Petit,  (Jean)  célèbre  Chirurgien 
de  Paris  ,  Auteur  d'un  excellent 
traité  fur  les  maladies  des  os  , 
/.  10.  223. 

Troifquart  de  fon  invention  pour 
faire  les  contre- ouvertures  ,  1. 

S*- 

Il  imagine  un  troifquart  particu- 
lier pour  la  paracenthefe  ,  11. 
110. 

Pour  guérir  la  fiftule  lacrymale  , 
il  introduit  une  bougie  dans  le 
canal  nazal  ,  afin  de  l'entrete- 
nir ouvert  ,   1.    572. 

Il  nie  l'exiftence  des  carnofités  , 
II.   263. 

Cathéters  de  fon  invention  ,  11. 
262. 

Il  ne  fe  fert  pas  d'atelles  dans 
les  fraftures  ,  1.  1S4. 

Sa  manière  d'opérer  les  hernies 
avec  étranglement  ,  fans  faire 
l'ouverture  du  fac  herniaire,   11. 

in- 

J\  imagine  une  efpèce  de  caifîe 
ou  de  boite  pour  y  placer  la 
jambe  fracturée  ,  /.    221. 

Machine  de  fon  invention  pour 
réduire  les  luxations  de  l'hu- 
mérus ,  1.  255. 

De  quelle  façon  il  procède  à  cette 
réduction ,  1.  ibid. 

Ses  préceptes  fur  la  cure  des  plaies 
des  os  ,    1.  224. 

Et  touchant  l'application  du  tré- 
pan fur  les  os  attaqués  de  ca- 
rie ou  de  fpina  -vsntofa  ,  1, 
Tom.   II, 


3S6.  3S7.   396. 

Il  invente  un  nouveau  tourniquet 
qui   porte  fon  nom  ,  /.  74. 

Et  une  machine  particulière  pour 
fe  rendre  maître  du  fang  ,  api*s 
l'amputation  de  la  cuiffe  ,  fans 
le  fecours  du  tourniquet  ,  //. 
502. 

Petit  ;  (  le  Médecin  )  c'eft  dans  le 
cryftallin  qu'il  place  le  fiége 
de  la  catara&e  ,  I.    582. 

Il  penfe  ,  ainfî  que  l'Auteur,  que 
la  chambre  antérieure  de  l'oeil 
eft  plus  fpacieufe  que  la  pos- 
térieure ,    I.    504. 

Il  détermine  avec  la  plus  exafte 
précifion  l'endroit  de  l'œil  où 
il  convient  de  plonger  l'éguille 
dans  l'opération  delà  catarafte, 
I.  592. 

Phalangojis  ;    ce    que    c'eft    ,     I. 

Phiioxene  ,  ancien  &  célèbre  Chi- 
rurgien ,   I.   7. 

Phimojîs;   ce  que  c'eft  ,   II.   216. 

Phlegmon  ;  voye[  Inflammation. 

Pieds  :  cure  des  pieds  bots  ou 
contrefaits  ,  II.   567. 

Pieds  artificiels  pour  remplacer 
ceux  qu'on  a  perdus  par  l'am- 
putation ,   I.    503. 

C'eft  prefque  toujours  par  les 
pieds  qu'il  faut  tirer  les  enfans 
mal  fitués  ,  dans  les  accouche- 
mens  laborieux  ,  II.  432. 

Amputation    des  pieds    ,    I.    497. 

Cors  des   pieds,    II.     565. 

Saignée  du    pied,    I.  414. 

Pierre  à  cautère  ;  ce  que  c'eft  , 
&  comment  on  la  prépare  ,  It 
2S5.    286. 

les  ufages  ,   I.   2S6. 

Pierre  infernale  (  la  )  eft  un  très- 
puiffant   corrofif,  I.   18. 

Piètre,  (Simon)  Médecin  de  la 
faculté  de  Paris  ,  a  écrit  depuis 
long-tems  en  faveur  du  haut 
appareil ,  II.    313. 

Pifior  a  traité  de  la  rupture  de 
l'utérus,   II.    119. 

Il  trouve  un  enfant  hors  de  la 
matrice  ,  II.  135. 

Plater  (  Félix)  connoifloit  la  fai- 
gnée  de  l'œil  ,  I.    542. 

Platner ,  célèbre  Profeffeur  de  Chi- 
rurgie ,  en  l'Univerfité  de  Leip- 
fic  ,  a  fort  bien  écrit  fur  la  fif- 
tule lacrymale  ,  d'après  les 
principes  de  Woolhoufe  ,  dont 
il  avoit  été  le  difciple  ,  &  dont 
il  a  fait  graver  les  inftrumens, 
I.   568. 

Il  a  fait  connoitre  le  premier  la 
manière  dont  Woolhoufe  pro- 
cedoit  à  la  fearification  des 
yeux  ,  &  l'inftrument  dont  il 
fe  fervoit  pour  cette  opération  , 
I.  ■  J47- 


Il  a  donné  auffi  la  figure  de  l'inf- 
trument que  Woolhoufe  emplo- 
yoit  dans  la  cure  de  l'hypo- 
pion,  I.  614. 

Plaies  (  des  )  en  général  ,  I.  37; 

Plaies  d'armes  à  feu,   I.  80. 

Plaies  du  bas-ventre,  I.  97. 

Plaies  mortelles  par  elles-mêmes  . 

I;   43- 
Plaies  mortelles   par  accident,  I. 

46. 
Plaies  envenimées,  I.    16t. 
Plaies  de  la  trachée,   I.  127.  119. 
Plaies   des   grandes     artères  ,    I. 

44. 
Plaies    des    conduits  biliaires  ,  F. 

45- 
Plaies   de  la  tête,  I.    13 S. 
Plaies  des  conduits   chiliferes  ,  I, 

45- 
Plaies  du  cerveau  ,  I.  44. 
Plaies   du  cou ,    I.  125. 
Plaies  contufes  ,  I.   156. 
Plaies  du  cœur,    I.   44. 
Plaies  du  crâne    &  du  pericrâne , 

I.   142.    143. 
Plaies  des  voies  urinaires  ,   I.  45. 
Plaies  de  la  face  ,1.   132. 
Plaies    du    front,  I.    132. 
Plaies  des  joues  ,   I.   137. 
Plaies  de  la    gorge  ou  de  l'œfo- 

phage  ,    I.  127.  130. 
Plaies  du  foie  ,1.  116. 
Plaies  fordides  ,   I.  65. 
Plaies  incurables  ,    I.    44.  45. 
Plaies  des   inteftins  ,  I.    106.  ni» 
Plaies  des   lèvres  ,    I.   136. 
Plaies  de  la  rate  ,  I.  44. 
Plaies  delà  langue,   I.   137. 
Plaies  du  mezentere  ,  I.  44. 
Plaies  par   morfure  ,  I.    166. 
Plaies  du   nez  ,    I.    136. 
Plaies  des  nerfs  ,    I.  44.   77.  78. 

421. 
Plaies  des  yeux,   I.    134. 
Plaies  des   paupières  ,    I.   ibid. 
Plaies  du   thorax  ,  I.  11S. 
Plaies  des   poumons  ,  I.  122-124» 
Plaies  des  reins  ,  I.    44. 
Plaies  de  l'eftomac,  I.   4;. 
Plaies  de  la  vefile  ,  I.  ibid. 
Plaies  de  la  veficule  du   fiel ,  I. 

ibid. 
Plaies  des   tendons  ,     I.   77.  7S. 

79- 

Pleurefie,  (la  faufle )  eft  fouvent 
guérie  par  de  profondes  feari- 
fications  fur  le  côté  de  la  dou- 
leur, I.   453.  4J4. 

Plumaceaux  ;  ce  que   c'eft  ,  I.  1$. 

F neumatocele  ;  maladie  du  fero- 
tum,dont  l'exiftence  peut  être 
révoquée  en   doute,     II.   231. 

Podalire,  ancien  &  célèbre  Mé- 
decin Grec  ,  I.  7. 

Polype  du  nez  ;  ce  que   c'eft  ,  IL 

7- 
Il  a  quelquefois  un  caractère  car- 
P  ppp 
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c'inomateux  ,  II.  9. 

Son  arrachement  eft  quelquefois 
fuivi  d'une  violente  hémorra- 
ragie,  II.  16.   17. 

Ponction  au  périné  ;  elle  s'exé- 
cute de  différentes  manières, 
II.  38j. 

Ponction  à  l'hypogaftre  ,  par  qui 
recommandée,   II.    385.  &fuiv. 

La  y  onction  de  la  veffie  ,  foit 
à  l'hypogaftre  ,  foit  au  périné, 
re  doit  pas  être  trop  différée 
h  on  veut  en  retirer  quelque 
avantage  ,  II.    392. 

Porte- éguillé  i  ce  que  c'eft  ,    I. 
"  10!  . 

Piccordiales  ,  (  maladies  des  par- 
ties )  qui  exigent  le  fecours 
de  la  main  ,  II.    88. 

Préparation  ;  il  eft  indifpenfable- 
ment  néceffaire  de  préparer  les 
malades  aux  grandes  opérations, 
I.    46  J- 

Proby  ,  Chirurgien  Anglois  ,  avoit 
déjà  fait  une  taille  hypogaftri- 
que  dès  le  commencement  de 
ce  f.écle,  II.  313.    419. 

2!  eft  trompé  par  une  fille  qui 
lui  perfuade  qu'elle  avoit  avallé 
une  éguille  q'ui  fervoit  de  t)3fs 
à  une  pierre  ,  qu'il  lui  tira  de 
la   vefiie  ,  II.   419. 

YiKsbich,  Chirurgien  Pruffien  ,  a 
fait  heureufement,  après  l'Au- 
teur ,  l'opération  de  la  taille 
au   haut  appareil   ,    II.   327. 

Proptof.s  de  l'œil;  ce  que  c'eft, 
I.  616. 

Prothife  ;    ce  que  c'eft,    I.    14. 

Prurit;  de  quelle  manière  on  cal- 
me &  l'on  fait  ceffer  le  prurit 
ou  démangeaifon  incommode  , 
qu'on  reffent  quelquefois  dans 
les  fraftures  ,    I.    191. 

Pfylhs  ;  ce  qu'étoient  autrefois 
les   pfylles ,  I.   171. 

Ils  fucçoient  avec  la  bouche  le 
venin  renfermé  dans  les  plaies 
vénimeufes,    I.  ibid. 

Pterygium  ;  maladie  des  yeux  ,  I. 
603. 

Ptofis  ;  maladie  des  paupières  , 
I.    529. 

Pupille  ou  prunelle  ;  comment  on 
la  dilate  lorfqu'elle  eft  trop 
retrecie  ou  entièrement  fermée 
par   coalition  ,    1.  600. 

Turman  très  -  habile  Chirurgien 
d'Allemagne  ,  a  laiffé  beaucoup 
d'ouvrages,  voye^  la  Bibliothèque 
Chirurgicale. 

Il  a  guéri  un  encanthis  cancéreux 
d'un  volume  fort  confidérable  , 
II-  538.   539- 

Ses  obferv2tions  fur  la  fracture 
du  fémur  ,    I.    217. 

I'  tire  un  enfant  vivant  du  ven- 
tre d'uns  femme    moue  ,    II, 


"S'- 
il donne  une  bonne  deïcription  du 

fungus    des      articulations   ,   I. 

353.   &  fuiv. 
Il  s'eft  fervi  autrefois  avec  fuccès 

de   la    chirurgie  infufoire     ,   1. 

446. 
Il  s  publié  des  cbfervatlons  utiles 

fur  la    fracture    de    la   rotule , 

I.   219. 
Fait  graver    une   hernie    aqueufe 

de  l'ombilic ,   II.    14S. 
Décrit   un    grand    ar.évryfme  du 

bras  ,   I.  4^9.  440. 
Purulente  :   (  cataracte  )    ce   que 

c'eft,   I.    584. 
Purulente  ,    (    la   matière  )  fe  fait 

fentir  au  tait  dans   les  tumeurs 

qui  ont  abfcedé  ,  I.  284. 
Pus  ;  ce  que  c'eft,  I.  275. 
Pylarini  ,    le  premier  Auteur  qui 

ait  écrit   fur  l'inoculation  ,    I. 

450. 
Pyofis  :   c'eft  la  même  chofe  que 

l'hypopion  ,  voye\  hypopion. 


Vadriga  :  bandage  de  la  poi- 
trine ,  II.  597. 
(Tuînquina  ;  il  eft  extrêmement 
recommandé  pour  la  gangrené 
&  le  fphacele  ,  1.  324.  325. 
328. 
Observations  de  l'Auteur  fur  fon 
ufage,    I.  12S. 

R 

75  Acine  de  gentiane  ;  on  en  fait 
Xi.  des  tentes  qui,  en  fe  gonflant, 
opèrent  le  même  effet  que   l'é- 
ponge préparée  fur  les  orifices 
trop   étroits  des  plaies  ou   des 
fifiules  ,  I.    27. 
Racine  d'arrcte-bauf ,   ou  dononis, 
eft  fort  recommandée  par  quel- 
ques Auteurs  pour  le  farcocele, 
11.    212. 
Racine    de  fympliitum  ,   ou  de  gran- 
de   confoude  -3     on    s'en     fert , 
comme  de  la  racine  de  gentia^ 
ne  ,    pour    dilater  l'orifice    des 
plaies  &  des  ulcères  fiftuîeux  , 

I.  27- 

Rage  canine  ;  ce  que  c'eft  ,  I. 
16?. 

Mordue  du  chien  enragé  ,  I.  16S. 

Ramdhor;  obfervation  mémorable 
de  Ramdhor  touchant  une  her- 
nie avec  étranglement,  fuivie 
de  la   gangrené   des   inteftins, 

II.  185. 

Ramex  inguinis  ;  hernie  de  l'aine, 

II.   164. 
Le  mot   ramex  chez  les  Anciens , 

fignifioit    exactement    la  même 

chofe   que   celui  d'hernie    ,  II. 

ibid. 
Ranines  ;    quand   &   comment   il 


faut  faigner  les  veines  ranines  , 

I.  419. 

Raves  ;  les  raves  fechées  peuvent 
fervir  à  faire  des  tentes  dila- 
tantes ,    I.   27. 

Raw  ,  célèbre  Médecin  &  Chi- 
rurgien Allemand,  à  qui  l'opé- 
ration de  la  taille  a  fait  la  plus 
grande  réputation  ,  II.  350.  352. 

Il  adopte  la  méthode  de  t'rere 
Jacques  ,  mais  il  la  corrige  & 
la  perfectionne  ,  11.  3  5°-  ^" 
fuiv. 

De  quelle  manière  il  lioit  fes  ma- 
lades avant  l'opération  ,  II. 
352.     • 

Il  eft  faux  qu'il  ait  vu  opérer 
Frère  Jacques  à  Paris  comme  on 
l'a  avancé,  II.  351. 

Il  s'eft  trouvé  quelquefois  forcé 
de  laiffer  la  pierre  dans  la  vef- 
iie ,  après  avoir  fait  d'inutiles 
efforts  pour  l'en  tirer,  II.    336. 

Quelle  étoit  l'efpèce  d'algaly  dont 
il  fe  fervoit,  11.   35W 

11  recommandoit  avec  beaucoup 
de  raifon  la  lecture  de  Celfe 
fur  la  lithotomie   ,    II.    3S6. 

La  méthode  qu'il  s'étoit  foimée 
étoit  une  combinaifon  de  celles 
de  Celfe  ,  de  Marianus ,  &  de 
Frère  Jacques  ,  II.  36S. 

Il  tire  une  fève  de  la  trachée  ar- 
tère par  la  bronchotomie  ,   II. 

77- 

Lorfqu'en  faifant  l'opération  de 
l'hernie  avec  étranglement ,  il 
trouvoit  l'inteftin  gangrené,  il 
quittoit  fur  le  champ  le  biftou- 
ri ,  &  abandonnoit  le  malade  à 
fon  propre  fort,  le  regardant 
comme  défefpéré  ,   II.   1S3. 

Il  donnoit  une  direction  oblique 
à  fon  incifion  dans  la  lithoto- 
mie ,  II-  370. 

Quels  font  les  inflrumens  dont  iî 
f^ifoit  ufage  dans  cette  opéra- 
tion  ,   II.    3/1.  352. 

Il  corrige  l'initrument  de  Verduin 
pour  le  phalancoiis  ou  le  relâ- 
chement  des  paupières  ,  es  a 
cette  occafion  ,  il  s'engage  dans 
une  vive  difpute  avec  Ruyfch  , 

l-  'S'- 
il n'e-feigna  jamais  à  perfonne  fa 

manière  de  tailler  ,   II.   556. 
Il   ne   s'en   fervoit   pas    pour  les 

femmes  ,  II.   417. 
Il  dit  n'avoir  jamais  taillé  qu'une 

feule  fille  par  fa  méthode  ,  II. 

416. 
Quel  eft  le  biftauri  avec  lequel  il 

faifoit   fon  incifion    ,     II.    351. 
La   fituation   qu'il    donnoit   à    fes 

malades  avant    de  les  opérer  , 

II.  ibid. 

Son  incifion  étoit-elle  bornée  au 
corps  de  la    veffie    ?  Il,   ibid,. 


TABLE     DES    MATIERES. 


Son  algali  n'avoit  pas  plus  de 
courbure  que  celui  dont  on  fe 
fert  communément  dans  l'opé- 
ration de  la  taille  au  grand  ap- 
pareil, U.  ibid, 
L'Auteur  a   étudié    fous  Raw  ,  II. 

350. 
Il  corrige    plusieurs     erreurs    où 
Garangeoi     eft    tombé     fur     le 
compte  de  Raw  -,   II.   355.  356. 
Sa   méthode  avoit  été  allez  bien 
décrite  par    Fehri    dès   l'année 
1716  ,  II.    34S. 
Elle    a   été    décrite   enfuite  avec 
plus  de  détail ,   par  Albinus   le 
fils,  II.   350. 
L'Aut%ur  en  a  donné,  en    1718  , 
une  defcription  claire  &  exacte  , 
quoique  très- courte   ,    II.    354. 
La   manière  dont     Raw    lioit  fes 
malades  eft  différente   de  celle 
de  tous  les  autres  lithotomiftes, 
II.    352. 
L'Auteur   a  taillé  le  premier  par 
la  méthode   de    Raw  ,  &  conti- 
nué à  le  faire  ,    II.  353. 
C'eft   à    Raw   que    la    perfection 
de  la  taille  latérale  eft  due  ,  de 
l'aveu  même  d'un  Auteur  Fran- 
çois ,   qui  s'eft  montré   en   cela 
plus  équitable   que    Garangeot , 
II.    367.  368. 
Rédaction  des  fraftures  ,  I.  183. 
....  des   luxations  ,  I.  237. 
Régime  ;  le  régime   eft   très  -  né- 
ceflaire  dans  la  cure  des  plaies 
&  des   autres   maladies   chirur- 
gicales, &  particulièrement  dans 
celle  des  ulcères  ,   voye\  Diète. 
Reufner  recommande  l'ufage  d'un 
tuyau   pour  la   dureté   d'ouie  ; 
mais  il  n'en  donne  pas  une  def- 
cription exacte  ,   II.   y. 
Riolan  avoit  déjà  confeillé  la  taille 

au  haut  appareil,    II.   313. 
11  décrit  la   ponction   au  périné  & 
à   l'hypogaftre  ,    II.    388.  390. 
Mais  il  donne  la  préférence  à   la 
dernière    dans    la     fupprefllon 
d'urine  ,  II.   390. 
II  foutient  ,  avec  raifon  ,  que  dans 
l'alternative,  la  vie  de  l'enfant 
doit   être   facrifîée    à   celle   de 
la    mère  ,  II.  142. 
Rivière  confeille  ,  comme  un  bon 
remède  contre  le  panaris,  d'in- 
troduire  le  doigt   malade    dans 
l'oreille  d'un  chat,  II.  359. 
H  a  décrit  &   renouvelle   la   cure 
de  l'hypopion  en  ufage  chez  les 
Anciens  ,  I.    613. 
11  recommande  la  perforation  du 
lobule  de  l'oreille  comme  avan- 
tageufe  dans  plufieurs  maladies, 
II.  6. 
Rolfincius  ,  après  l'opération  d'une 
hernie       avec     étranglement  , 
réunit    la  plaie  par    quelques 


points  de  future  ,  II.   179. 

Romanis  Ç  Jean  de  )  eft  l'inventeur 
du  grand  appareil,  II.  294. 

C'eft  probablement  la  veflie  mê- 
me ,  &  non  l'urethre  ,  qu'il 
avoit  deffein  d'ouvrir,  II.    29 J. 

Rongeans  ;  les  rongeans  font  les 
mêmes  remèdes  que  les  cauf- 
tiques  &  les  corrofifs  ,   I.    46S. 

Roonhuys  ,  Chirurgien  Hollandais, 
a  donné  une  obfervation  re- 
marquable fur  le  torticolis ,  II. 

~4'   .  . 

Il  a   bien  écrit  fur  le  bec-de  liè- 
vre ,  II.  31. 
Obfervé   &   guéri  des  imperfora- 
tions du  vagin,   II.  410. 
Il  croit  même  qu'il  n'eft  pas  im- 
polTïble  de  remédier    à   celle  de 
l'orifice   interne  de  la  matrice  , 
II.   504. 
Schlihting  a  fait  connoitre  depuis 
peu  au   public  le  fameux  forceps 
de  Roonhuys,  qu'on   avoit  tenu 
fecret    pendant  fi  long-tems; 
roye\  l'explication    de   la    XL 
planche. 
Rofa    (  Médecin  )    a  fait  quelques 
remarques    particulières    fur    le 
grand    appareil,    II.    30I«    302" 
Rouffet  ,    célèbre  Médecin    de    la 
faculté    de    Paris  ,  eft    Auteur 
d'un  excellent   traité   fur  l'opé- 
ration  céfarienne  ,  II.   113. 
Il  combat  avec  beaucoup  de  for- 
ce les  adverfaires  de  cette  opé- 
ration ,  II.  121. 
Il  recommande  le  premier  la  tailla 
au  haut  appareil,  en  s'appuyant 
fur  de  fortes  raifons  ,  II.   311. 
Il  enfeigne  ,  avant  tous  les  autres 
Médecins   &     Chirurgiens  ,    la 
manière  d'injecter  la  vefliepour 
la  faire  faillir  au  -  defius  du  pu- 
bis ,  II.  312.   322. 
Dans  la  fupprefiïon  d'urine    ,   où 
l'on  ne  peut  introduire  la  fonde, 
il    donne   la    préférence    à    la 
ponction    à    l'hypogaftre ,    fur 
celle  du   périné  ,   II.   390. 
Ruleau  ,     Chirurgien   François  ,  a 
donné   une  diflertation  fur  l'o- 
pération  céfarienne   ,   II.    413. 
Runge  (  Mr._),  Chirurgien  de  Brè- 
me ,  a  vu  une  femme  furvivre. 
à  la    rupture    de   la  matrice  , 
II.  137. 
11    a  publié  une  nouvelle  métho- 
de  &  de    nouveaux  inftrumens 
pour  faire  l'opération  de  la  fif- 
tule  à  l'anus  ;   voye\  l'explica- 
tion de  la  XXXV  planche. 
Il   a  tiré  un  enfant  mort  du  ven- 
tre  d'une  femme    vivante    par 
l'opération  céfarienne  ,  II.  128. 
Ruyfch ,  a  vu    des   hernies    où  il 
ne  fe  trouvoit  qu'une  appendice 
de  l'inteftin,  II,  165. 


Sa   méthode  pour  guérir  radicale- 
ment   l'hydrocele   ,  II.'  224. 
Il    prétend    que    les   luxations  du 
fémur  font    très-rares  ,    &  que 
ces  prétendues  luxations ,  font 
prefque    toujours  des   fractures 
du  cou  du  fémur,    I.  213. 
Il  établit  la    réalité  de   la  chûts 
de  matrice,  contre  ceux  qui  la 
révoquent  en   doute  ou   qui  en 
nient  la  poffibilité  ,  II.  4S1. 
Il  veut  qu'on  abandonne  à  la  feule 
nature  l'expulfion    de   l'arrière. 
faix  ,  II.   473. 
Il  a  guéri    des   imperforations  du  . 

vagin ,  II.  404. 
Il  rejette  l'ufage  des  remèdes  ti- 
rés du  vitriol  dans  les  hémor- 
ragies, I.  492.  493. 
Ryf,  ancien  Chirurgien  Allemand, 
eft  auteur  de  plufieurs  ouvra- 
ges de  chirurgie  ,1.8. 


S 


Abourin  ,    Chirurgien  de   Ge- 


tion  de  l'amputation  à  lambeau, 
I.  498- 
Sac  herniaire  :   doit -on  ne  le  pas 
ouvrir  dans  l'opération  des  her- 
niesavec  étranglement?  II.  346. 
De  quelle  manière  on  peut  en  faire 
la  ligature  fans  endommager  le 
cordon   des    vaifleaux    fperma- 
tiques  &  le  tefticule  ,    II.  200. 
voy.  l'Explication  de  la  XXXIX. 
Planche. 
Saignée  ;   ce   que  c'eft    ,   I.    405'. 
La  faignée  eft  la  plus  ancienne  8c 
la  plus  utile  de  toutes  les  opé- 
rations ,   I.  406. 
De  quelle  manière  on  l'exécute  ,' 

I.  409   &   fuiv. 
Elle    eft  fouvent    très  -  difficile  , 

I.   406. 
Les   différentes   parties  où   on  la 
pratique  font: 
le  bras  ,  I.  407. 
le  grand  angle  de  l'œil,  I.  417. 
le  globe  même  de  l'œil,  I.  542. 
le    cou,     I.  417. 
le    front,   I-  416. 
la  langue,   I.    419. 
le  pied  ,  I.   414. 
la  verge  ,  I.  419. 
la  main  ,  I.  415. 
la  jambe  ,   I.  414- 
Quels  font  les  Auteurs  qui  ont  le 
mieux  traité  de  la  faignée  ,  1. 10. 
Elle     eft   falutaire   aux   tempéra- 
mens  fort  fanguins  ,  pour  guérir 
&  prévenir   les  inflammations  , 
ce    dans    une    infinité    d'autres 
maladies,   I.  277.  &    aill. 
On  ne  s'en   trouve  pas  toujours 
bien  dans  le  fpafme  &  les  con- 
vulfions  ,   1.  79. 
On  peut  s'enpaffer  avant  &  après 
P  ppp  ij 
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l'opération  du  bec-de-lievre  , 
quoiqu'en  dife  Garangeot  ,11. 
28. 

Ir.ftrumens  avec  lefquels  on  ou- 
vre la  veine  ,  I.  4°7' 

Symptômes  ou  accidens  de  la  fai- 
gnée ,  I.  4-lo. 

Salivaires  ;  (  glandes  )  comment 
on  les  extirpe  lorfqu'elles  de- 
viennent skirreufes  ;  cette  ex- 
tirpation eft  dangereufe  ;  l'Au- 
teur l'a  exécutée  ,  néanmoins  , 
fouvent  avec  fuccès  ,  II.  67. 
68. 

Salivation  ;  une  douce  falivation 
eft  avantageufe  dans  la  cure 
des  tumeurs  &  des  ulcères  pro- 
venant d'une  caufe  vénérienne, 
ou  de  telle  autre  caufe  d'une  na- 
ture approchante  du  virus  vé- 
nérien ,    I.    372. 

Salt^man  ,  (  M.  )  Médecin  de 
Strasbourg  ,  rapporte  que  Frère 
Jacques,  ayant  perfectionné  fa 
méthode  ,  fit  plufieurs  tailles 
heurcufes  dans  cette  ville  ,   II. 

347- 

Il  communique  à  l'Auteur  plu- 
fieurs autres  particularités  re- 
marquables touchant  ce  Frère  , 
II.  ibid. 

Sandale  :  c'eft  le  nom  d'un  ban- 
dage pour  le  pied  ,  II.  613. 
C24. 

Sang;  comment  on  lui  donne  iffue 
lorfqu'il  y   en  a  d'épanché  dans 
la  cavité  du  crâne ,  1.  152. 
dans  la  poitrine,    I.  t'y.    & 

fuiv. 
dans  l'œil ,  I.  61}. 
dans  le  ventre  ,  I.  117. 

ïl  n'eft  pas  toujours  pofïible  dans 
ce  dernier  cas  de  l'évacuer  com- 
plètement ;  exemples  qui  le 
prouvent ,   I.  46.   47. 

Il  fe  corrompt  par  le  fejour  & 
le  croupiffement  ,   I.   ibid. 

Oti  a  fouvent  beaucoup  de  peine 
à  s'en  rendre  maître  après  l'ex- 
tirpation  d'    'a  mammelle  ,  II. 

97- 
Quelle  quan..té  il   faut  en   tirer 

par  la  faignée  ,  I.  41 1. 
Comment  on  l'arrête  après   l'am- 
putation des  membres,  I.  49-' 

IV-  41s- 

L'évacuation  du  fang  par  les  ven- 
toufes  peut  être  auffi  falutaire 
que   par    la   faignée  ,     ï.  454* 

Des  hémorragies  dans  les  plaies  , 
1.  70   ê1  fuiv, 

Pertes  de  fang  qui  arrivent  pen- 
dant la  groffeffe  :  comment  on 
y  remédie,   II.   461. 

Sar.gfues  ;  ce  que  c'eft  8i  leurs  ufa- 
ges  ,  I.  4;6.  &  fuiv. 

Sareocele  j  fa  cure  ,  II.  210  & 
f-tiv, 


Sarcome  ;  ce  que  c'eft  &  fon  trai- 
tement ,  I.   4ji.   4jz. 

....  du   nez,   II.    6.   19. 

....  de  la  matrice  ,  II.  407. 

Sarcotiques,(  médicamensj  quelle 
en  eft  la  nature  ,    I.  63. 

Saturne  (  l'emplâtre  de  )  eft  adou- 
ciffant  ,  raffraîchiffant,  &  def- 
ficatif,  I.  314. 

SavJard  ,  très  -  habile  Chirurgien 
de  Paris  ,  a  remarqué  beaucoup 
de  défauts  dans  le  grand  appa- 
reil ,    II.    257. 

L'on  voit  chez  lui  que  l'omiffion 
de  l'opération  céfarienne  ,  dans 
des  cas  où  elle  étoit  indifpen- 
fable ,  a  coûté  la  vie  à  bien 
des    femmes  ,  //.   ;jr. 

Il  a  vu  la  veffie  déchirée  dans 
le  grand  appareil  par  les  con- 
ducteurs &  les    tenettes    ,  //. 

JJ2. 

11  trouve  qu'une  femme  ,  réputée 
hermaphrodite  ,  étoit  Ample- 
ment affligée  d'une  chute  de 
matrice  ,  11.   483. 

Il  guérit  une  hernie  ombilicale 
par  une  méthode  fingulière  , 
11.   iji. 

Il  a  des  obfervationsfort  utiles  fur 
les  hernies  avec  étranglement  , 
11.   186. 

11  rend  témoignage  aux  mauvais 
fuccès  de  Frère  Jacques  à  Paris, 
&  regarde  fa  manière  de  tailler 
comme    très-défectueufe  ,    IL 

34J- 

Il  a  vu  une  mole  adhérente  à  la 
mattice  ,  11.  478. 

Obfervé  beaucoup  de  chutes  de 
matrice ,  &  une  entr'autres  ,  qui 
avoit  fait  paffer  une  fille  pour 
un   garçon  ,    II.   483. 

Il  a  vu  &  guéri  des  imperforations 
du  vagin  ,   II.  403. 

Saumure  (la  )  eft  efficace  dans  la 
brûlure  ,  les  inflammations,  & 
la  gangrené,   1.  271.226.333. 

Scapulaire  (  le  )  avec  la  ferviette  ; 
c'eft  le  bandage  de  corps,  1. 
30. 

Scarifications;  ce  que  c'eft  &  leurs 
ufages  ,    /.    452  -  454. 

....  des  Egyptiens,  1.  455. 

.  .  .  .  chirurgicales;  ce  que  c'eft, 
&  dans  quels  cas  on  y  a  re- 
cours ,   /.   455- 

.   .  .   .  dans   le  charbon,   1.  pi. 

....  dans    la     gangrené    ,     /. 

....  dans  la  morfurc  du   chien 

enragé  ,   /.    169. 
Scarifications   des   malléoles  ,   /. 

453- 

....  des  yeux  ,  I.  544. 

Celles  des  veines  occipitales  font 
fort  recommandées  par  Morgagni 
dans  l'apoplexie,  /.  453. 


Et  celles  du  côté  douloureux  par 
Lancifi  dans  la  fauffe  pleurcfie  , 

l-  An- 

On  peut  faire  les  fcarifications 
d'un  feul  coup  ,  au  moyen  du 
cube  fcarificateur  ,  /.  4^2.  45J. 

Schilhans-,  ancien  Chirurgien  Al- 
lemand ,    /.    S. 

Schlucbting  (  Mr. )  a  publié  & 
décrit  dernièrement  l'inftrumer.t 
connu  fous  le  nom  de  Forceps  , 
dont  Roonhuys  fe  fervoit  pour 
terminer  les  accouchemens  la- 
borieux ,  &  dont  on  avoit  fait 
un  fecret  pendant  très-long- 
tems:  voye[  l'explication  de  la 
XL.    planche. 

Schobinger  (  Mr.  )  a  décrit  peu 
clairement  la  manière  d'opérer 
la  fiftule  lacrymale  pratiquée 
par  St.  Yves  ;  il  n'eft  pas  exaft 
non  plus  dans  ce  qu'il  dit  de 
celle  à'Ancl,  1.  569-571. 

Schukman  (  Mr.  )  a  décrit  la  mé- 
thode d'opérer  les  hernies ,  fans 
retrancher  le  tefticule  ,   11.  201. 

Scipion  (  l'Africain  )  fut  tiré  vi- 
vant du  ventre  de  fa  mère  , 
par  l'opération  céfarienne  ,  11* 
114. 

Scordium  :  la  décoction  de  cette 
plante,  appliquée  extérieure- 
ment en  fomentation  ,  eft  ex- 
cellente dans  la  gangrené  ,  /.- 
327. 

l'effence  &  l'infufion  font  te- 
commandées  intérieurement  con- 
tre  la   pefte ,     /,    304. 

Scorpion  ;  le  feorpion  écrafé  & 
fon  huile  guèriffent  ,  dit  -  on  , 
les  piqueures  de  cet  infecte , 
2.  172. 

l'huile  eft  vantée  pour  la  fup- 
preffion  d'urine  ,   11.  cry. 

Scrotum  ,  (  hydropifie  du  )  11. 
2  2  S. 

.   .   .  .  inflammation,  1.  292. 

....  paracenthéfe  ,  11.  219* 
220. 

Sufpcnfoire  S;  autres  bandages  pous 
le  ferotum  ,    II.  604. 

Scultet  y  Médecin  -  Chirurgien 
d'Ulme,  a  donné  un  arfenalde 
chirurgie  ,  1.   9. 

Il  éclaircit  par  des  figures  le  ma- 
nuel  de  l'opération  céfarienne  , 
11.    12;. 

Fait  repréfenter  des  tuyaux  ou 
des  étuis,  en  demi  canal,  pour 
y  placer  les  jambes  fracturées  , 
/.    1S6. 

Il  rapporte  des  exemples  de  la 
frafture  du  fémur  compliquée 
de  pl.de ,  !■  217. 

Il  montre  comment  il  faut  s'y 
prendre  pour  ouvrir  un  cautère 
à   [a    future    coronale  ,  I.    ro9- 

Il  fait  voir  de  quelle  manière  les 
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■Anciens  brùloient  les  hémor- 
roïdes ,  11.    J07. 

ïl  donne  la  description  d'un  ban- 
dage pour  l'exomphale  ,  77. 
i/o. 

Il  représente  l'opération  de  l'her- 
nie ,  telle  qu'elle  eft  vulgaire- 
ment pratiquée  par  les  charla- 
tans ,  77.    ;?7. 

•  .  .  .  les  différentes  maniè- 
res d'opérer  l'hydrocele  ,  IL 
223. 

«...  les  anciennes  méthodes 
d'amputer  les  mammelles  ,    11. 

94- 

....  la  manière  dont  les  an- 
ciens amputoient  la  main  avec 
le  cizeau  &  île  maillet,  7.  4SS. 

.  .  .  .  un  instrument  en  ufage 
chez  les  payfans  de  la  Norvè- 
ge pour  amputer  la  luette  ,  11. 
62. 

....  le  banc  ou  l'amby  d'Hyp- 
pocrate,   1.   1S1. 

....  l'ancienne  manière  de  faire 
des  fêtons   au  cou  ,    11.  86. 

....  la  façon  dont  on  s'y  pre- 
noit  pour  extirper  le  tefticule 
dans  l'opération  de  l'hernie  , 
77.  197. 

Il  fait  de  grands  éloges  de  la  ra- 
cine d'ononis  ou  d'arrête-bœuf 
pour    le  farcocele  ,   77.    212. 

Sedes  ;  c'eft  ainfi  qu'on  défigne  en 
latin  une  des  efpèces  de  lézion 
du  crâne,  7.  144. 

Segcrus  a  été  témoin  du  rétablif- 
fement  de  la  vue  ,  malgré  l'ef- 
fufion  des  humeurs  de  l'œil  , 
I.  ,3/. 

Sel  (  l'efprit  de  )  eft  recomman- 
dé intérieurement  pour  la  brû- 
lure &  les  hernies ,  7.  j^j.  77. 

Senf  ,  (  feu  Mr.  )  Chirurgien  de 
Berlin  ;  fa  manière  de  prati- 
quer l'appareil  latéral,  d'après 
la  relation  qu'en  a  donné  Elie- 
Frederic  Heifier ,  fils  de  l'Au- 
teur,  77.  372. 

Elle  eft  conforme  dans  ks  prin- 
cipaux points  à  celle  deTtatf, 
77.  374. 

Il  fe  fervoit  de  cathéters  d'argent 
affez  grêles  ,  Se  munis  d'une 
grande  courbure,   77.  ibid. 

Il  tire  de  la  veffie  une  pierre  à 
laquelle  un  épi  de  froment  fer- 
voit de  noyau  ,  77.    4/9. 

Senncrt  a  vu  faire  une  opération 
céfarienne  avec  fuccès  fur  la 
femme  vivante  ,  77.  i'2i. 

Scptieuei  ;  les  feptiques  font  la 
même  efpèce  de  médicamens 
que  les  corrofifs  ou  les  caufti- 
ques  ,  7.  46S. 

Sermcjius ,  Médecin  d'Amfterdam  , 
a  donné  la  deferrption  du  haut- 


appareil  ,  77.  316. 

Il  juge  que  l'Auteur  a  perfectionné 
cette  opération  ,  77.  3:6. 

Il  dit  que  Mr.  Raw  n'a  jamais 
taillé  à  Amfterdam  aucune  fem- 
me par  l'appareil  latéral  ,  77. 
41'fi 

Il  a  remarqué  que  de  très-habiles 
Chirurgiens  n'avoient  pu  quel- 
quefois venir  à  bout  de  tirer 
la  pierre  de  la  veffie  ,  par  l'ap- 
pareil latéral  ,   77.    519. 

Il  s'eft  convaincu  ,  par  des  expé- 
riences fur  les  cadavres  ,  qu'il 
n'eft  pas  poffible  de  tailler  les 
femmes  par  l'appareil  latéral, 
fans  leur  endommager  le  vagin, 
77.  4,7. 

Il  avoit  confeillé  ,  avant  Mr.  le 
Dran  ,  l'ufage  d'un  cathéter  ou- 
vert dans  une  partie  de  fa  créne- 
lure  ,    77.   366. 

Il  décrit  la  manière  d'opérer  les 
hernies  fans  amputer  le  tefti- 
ticnle,  77.  200. 

Serpens ,  (  morfure  des    )  7.  770- 

'"!•• 
Scton,  manière  de  le  faire  ,  &  en 

quels   cas  il   eft  utile  ,   77.  S;. 

&  fuiv. 

Il  eft  rejette  par  quelques  -  uns  , 
&  fort  loué  par  d'autres ,  77. 
87.  SS. 

Sétons  ;  mèches  de  fil  ou  de  co- 
ton qu'on  fait  paffer  dans  tout 
le  trajet  d'une  plaie  ou  d'un 
ulcère ,   /.  S4-    f¥'  ?'• 

Scverin  (  Marc-Aurele  )  ,  Chirur- 
gien de  Naples  ,  a  publié  un 
excellent  traité  fur  les  tumeurs 
&  fur  les  abfcès  ,  7.  10. 

Il  eft  grand  partifan  du  cautère 
aftuel,  &  des  autres  remèdes 
héroïques  ,   7.  466. 

Il  connoiffoit  la  faignée  de  l'œil , 
I.    542. 

Sigifmonde  ,  très-habile  fage-fem- 
me  Allemande,  a  donné  furies 
accouchemens  un  ouvrage  qui 
renferme  beaucoup  d'excellen- 
tes chofes  ,   11.  42.1. 

Elle  regarde  comme  la  Situation  la 
plus  défavorable  &  la  plus  épi- 
r.eufe  celle  où  l'enfant  eft  ar- 
rêté par  la  tête  dans  le  vagin  , 
fans  pouvoir  avancer  ,  11.  447. 

Elle  a  tiré  heureufement  de  la 
matrice  une  mole  qui  étoit  ad- 
hérente à  cet  organe,  77.  478. 

Elle  eft  un  des  premiers  accou- 
cheurs qui  ont  reconnu  la  diffi- 
culté qu'oppofe  à  l'accouche- 
ment la  fituation  oblique  de  la 
matrice  ,  77.    429. 

Situation  ;  le  Chirurgien  doit  avoir 
les  connoiffances  les  plus  exac- 
tes &  les  plus  précifes  de  la 
Situation  naturelle  des  parties  , 


7.   ,3. 

Il  lui  importe  très  fort  de  con. 
noître  celle  qu'a  l'enfant  dans 
la  matrice  ,  pendant  le  travail 
de  l'accouchement ,  II.  ^„,j_ 

La  fituation  la  plus  ordinaire  de 
Ja  matrice  pendant  la  grofleffe 
eft  verticale;  mais  fouvent  elle 
fe  dévie  fur  les  côtés  ou  en 
devant ,  77.  446. 

Cette  obliquité  de  la  matrice  in- 
dique  toujours  un  accouche 
ment  laborieux  ,  77.  ibid. 

Ce  qu'on  doit  faire  en  pareil  cas» 
11.  ibid. 

La  reflitude  de  la  matrice  préfa- 
ge   tin    accouchement    facile 
77.  41;. 

On  ne  peut  juger  que  par  le  tafl:, 
en  portant   le  doigt   dans  l'ori- 
fice de  la  matrice  ,  fi  cette  der- 
nière eft  dans  une  pofition  droite  1 
ou  oblique  ,  11.  ibid. 

Erndel  a  parfaitement  bien  décrit 
la  fituation  que  Raw  donnoit  à 
fes  malades  ,  avant  que  de  les 
tailler  ;  77.  3  p.  3/2. 

Smalfius  a  imaginé  une  éguïlle 
double  pour  l'opération  de  la 
cataracte  ,   7.  602. 

Solaire  ,  bandage  qu'on  appelle 
de  ce    nom ,  77.  ;jy. 

Solingen  ,  excellent  Médecin  & 
Chirurgien    Hollandois   ,  7.  10. 

Il  combat  cependant  l'opération 
céfarienne ,  77.  113. 

Il  enfeigne  à  réunir  les  tendons 
extenfeurs  des  doigts  coupés  , 
fans   employer  la  future  ,    77. 

c  î49- 

Sonnius  ,  Médecin    de  Bruge  ,  a  , 

dit -on,  heureufement  délivré 
pendant  fept  fois  fa  femme  par 
l'opération  céfarienne  ,  77.  140. 

Sofirate  ;  l'un  des  plus  fameux  Chi- 
rurgiens de  l'antiquité  7.  7. 

Spatha  (  le  )  de  Celfe  ;  on  ignore 
ce  qu'étoit  cet  inftrument ,  77. 
u. 

Spéculum  ou  miroir  de  l'anus , 
77.  ;,2. 

....  de  l'œil ,  7.  j-ffff. 

L'ufage  en  eft  recommandé  mal- 
à-propos  par  Garangeot  ,  lors- 
qu'on veut  faire  des  injeflions 
dans  le  fac  lacrymal  &  le  con- 
duit nazal  pour  guérir  la  fif- 
tule  lacrymale  ,  7.  ibid. 

Spéculum  oris  ou  de  la  bouche , 
77.  40. 

....  de  la  matrice  ,  77.  404. 

Sphacele;  ce  que  c'eft  &  fa  cure, 
7.    32;  -  332. 

Sphincter  ;  le  fphinifter  de  l'anus 
peut  être  ordinairement  coupé 
fans  raauvaife  fuite  dans  l'o- 
pération de  la  fiftule  à  l'anus, 
77.  ;io. 
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Celai  de  la  veffie  peut-être  inci- 
fé  auffi  fans  inconvénient  dans 
l'appareil  latéral  ,  voy.  le  chap. 
de  l'appareil  latéral. 

Il  fouffre  toujours  un  déchirement 
dans  le  grand  appareil  ,  //.  332. 

Soica   de   l'aiffelle ,  //.  5^8. 

..-',.  de    l'aine  ,    II.    Coi.  603. 

SpigeUus ,  Médecin  &  Chirurgien, 
cfe  la  plus  grande   réputation  , 

1.  9. 

Svir.a-ventofa  ;  ce  que  c'eft  ,  & 
fon  traitement  ,  1.    3S9. 

Ce  nom  ne  fe  trouve  pas  dans 
le  traité  des  maladies  des  os 
de  Mr.  Petit. 

Staphylome;  ce  que  c'eft,  I.  Coo. 

Steatome  ;   ce  que  c'eft  ,    7.  473. 

Stenon;  Médecin  &  célèbre  Ana- 
tomifte  Danois,  a  connu  les 
voies  lacrymales,  /.  551. 

Stenon  ,  /conduit  de  )  plaies  de 
ce    conduit  ,  1.  '37. 

Sternum,  (  peii'otation  ou  trépan 
du  )  IL  ioj. 

fraûure    du  fiernum  ,  1.  10t. 
"&  bandage  pour   cette  fra'ftu- 
re  ,    11.    597. 

Sthal  a  recommandé  les  fcarifi- 
cations  des  narines  ,  en  ufage 
chez   les  Egyptiens,   I.  j'jC. 

Il  a  enfeigné  le  premier  à  fon- 
der les  points  lacrymaux  avec 
des  foies  de  cochon   ,    I.  jC;. 

Stilet  d'argent  pour  la  fiftule  à 
l'anus  ,  11.  ;34- 

....  pour  la  fiftule  lacrymale, 

1.   576. 

Stiptiaiies  ,  (  médicamens  )  ce  que 
c'eft,  1.  7'.  . 

L'effet  de  ceux  qu'on  tire  du  vi- 
triol eft  fufpeft  &  fouvent  nui- 
fible  à  caufe  de  leur  qualité 
corrofive  ,  1.  71.   72. 

Strabifme  ,  vice  de  la  vue  ,  & 
machines  ou  inftrumens  deftinés 
à   y   remédier ,    /.  Czo. 

Subluxation;  ce   que  c'eft,  I.12B. 

Succion  ;  les  anciens  Pfylles  fe 
fervoientde  ce  moyen  pour  tirer 
le  venin  des  plaies  empoifon- 
nées  ,  ou  faites  par  des  ani- 
maux venimeux  ,   1.    nz- 

On  procure  fouvent  par  la  fuc- 
cion  la  fortie  des  urines  rete- 
nues dans    la   veffie  ,    II.  2|y. 

Suffumigsuions  ;  on  s'en  fert  uti- 
lement dans  la  chute  du  vagin 
&  de  la  matrice  ,  II.  4S6.  4S7. 

Elles  font  recommandées  pour  le 
skirre,   /.  340. 

Suffufion   voyci_    Catara&e. 

Suppofitoires  ;  ce  que  c'eft  ,  & 
quand  il   faut   s'en   fervir  ,   11. 

498.  . 

Suppuration  ;  en  quoi  elle  con- 
fifte  ,  &  comment  il  faut  la 
favorifsr  ,  1.  ij$.  zSt, 


Sufpenfoir  du  bras  ;   c'eft  la  même 

choie   que   Vécharpe. 
Sufpenfoir   du  fcrotum  ,    //.    C04. 

:.'<£gfc 

Sutor  ,  d'abord  Chirurgien  de  Nu- 
remberg ,  &  enfuite  premier 
Chirurgien  de  Mr.  le  Duc  de 
Vittemberg,  s'eft  acquis  autre- 
fois beaucoup  de  célébrité  en 
Allemagne  ,  par  le  fuccès  avec 
lequel  il  exrirpoit  ,  au  moyen 
des  cauftiques,  les  tumeurs  qui 
avoient  befoin  de  l'être  ,  1.  469. 
Sutor  (  Mr.  )  Chirurgien  de  Franc- 
fort,  informe  l'Auteur  des  opé- 
rations que  Frère  Jacques  avoit 
fait  dans  cette  ville  ,  11.  34g. 
Suture  des  plaies  ,    1.   J7  &  fuiv, 

.   de   Garangeot ,  1.   6t. 

.  de  l'abdomen  ,  1.   ;o;. 

.  enchevillée  ,    1.  6;. 

.  compofée  ,   1.  ibid. 

.  fanglante  ,    I.  fy. 

.  des  inteftins  ,  1.   106.  ioj. 

.  du  bec-de-liévre  ,   11.  29. 


30. 


;;;■ 


des   ligamens  ,   II.  /ji. 
entrecoupée  ,   1.   59. 
du  pelletier,  1.  107. 
féche  ,   1.    ;y. 
du  tendon      d'achille  ,  II. 


des  tendons  extenfeurs  des 
mains,  11.   ^47, 

Quels  font,  parmi  les  Anciens  , 
ceux  qui  ont  connu  la  future  des 
tendons  ,  11.   54S. 

Et  parmi  les  modernes  ceux  qui 
l'ont  renouvellée  ,   II.  hS.  749. 

Sydenham  recommande  fortement 
l'incifion  de  la  gencive  ,  dans 
l'épileplie  des  enfans  ,  dépen- 
dante de  la  dentition  difficile  , 
II.  49. 

Sympathie  ;  les  remèdes  qu'on  dit 
agir  par  fympachie  produifent 
rarement  qnelque  effet  ,  I.  169. 
376.  377. 

Symptômes  des  fraftures  ,    I.  iSS. 

....  des  luxations  ,    I.    238. 

....  des  plaies  ,     I.  70. 

....  de   la     faignée   ,    I.   420. 

Synthefe  ;    ce   que  c'eft  ,    1.   '4- 

Syringotome;  ce  que  c'eft  ,  II. 
519. 

....  des  Modernes  ,    II.    520. 

....  de   Bafhus  ,  II.   521. 

....  de   Garangeot  ,    II.     5^1. 

....  de   Rungius  ,    II.    523. 

T 

TAbac  ,  (  lavement  de  )  ce  que 
c'eft  ,  II.  497. 
Qui   font  ceux  qui  en  ont  parlé  , 

II.  ibid. 
L'Auteur  les  a   trouvés  extrème- 
mement  efficaces  dans  la  paffion 
iliaque  &  dans  les  hernies  avec 


étranglement ,  II.   457. 

Tabor ,  a  publié  une  nouvelle  mé~ 
thocle  pour  amputer  les  mam- 
melles  ,  &  un  nouvel  infini- 
ment pour  cette  opération  , 
II.   96. 

Tagault  ,  célèbre  Médecin  dis 
XVI.  fiécle ,  I.  9. 

Taliacot  affure  qu'on  peut  fubfti- 
tuer  à  un  nez  qu'on  a  perdu, 
un  autre  nez  fait  avec  de  la 
chair  prife  chez  une  autre  per» 
fonne,    II.   23. 

Taylor  ,  oculifte  Anglois  ,  s'eft 
vanté  autrefois  de  pouvoir 
guérir  à  coup  fur  la  goutte», 
fereine  parle  moyen  d'une  opé- 
ration  particulière  ,    I.    ç8S. 

Il  n'admet  que  des  catarafles 
cryftallir.es  ,    I.   5S0. 

Il  fe  fert   pour    abattre    la  cata- 
rafle  d'une  méthode   qui  lui  eft 
.  propre ,    I.    598. 

Teicamcyer  remarque  que  l'opéra» 
tion  céfarienne  a  été  faite  plu- 
fieurs  fois  avec  fuccès  fur  li 
femme  vivante  ,  II.  121. 

Tempes  ,   (    artériotomie  des  )  I. 

Tendon  ;  les  tendons  divifés  peu- 
vent être  réunis  par  la  future  „ 
II.  547- 

&  louvent  par  la  feule  lïtua- 
tion  de  la  partie  &  parleban- 
dage  ,  II.  5;;. 

Si   la  feclion   imparfaite  ou  la  pï- 

.  queure  d'un  tendon  ,  eft  fuivie 
d  accidens  très-graves  ,  on  peut 
fans  aucun  rifque,  achever  de 
le  couper,  &  le  réunir  enfuite 
par  la  (ituation  ,  ou  par  la  fu» 
ture  ,   II.   79. 

Plaies  &  future  du  tendon  d'a- 
chille,  II.  |5J    &  fuiv. 

La  future  dçs  tendons  ne  doit  pas 
être  regardée  comme  une  opé- 
ration   fabuleufe  ,   II.   y//. 

En  quels  cas  il  faut  la  faire  ,  IL 

T49- 

Suture  des  tendons  de  la  main  & 
du  pied  ,  II.  ^47.  j-5j. 

Quels  font  les  Anciens  qui  ont 
eu  connoiftance  de  la  future  des 
tendons ,   II.  J4S. 

Tentes  ,  (   ufage    des   )   I.   26  27, 
par   qui  rejettées ,  I.  26. 
'  Bellofte  &     la    Motte   ne  veulent 
pas   qu'on  s'en  ferve  dans    les 
plaies  du  thorax  ,   I.  47. 

Garangeot  les  proferit  ,  mais  à 
tort,  du  traitement  des  plaies 
du  bas- ventre,  I.  99. 

Doit-on  les  employer  après  l'o- 
pération du  bubonocele  ,  II. 
i7<;.    <$z. 

après  la  gaftroraphie  ,  I.  102. 
&    l'opération  de  la    taille  3 
II.  305.  306. 
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Tentes  dilatantes  ,  avec  quoi  on 

les  fait  ,  I.  27. 
L'abus  des  tentes  a  été  fortement 

combattu,  d'abord  par Magatus  , 

enfuite  par  Bcllofie  ,  I.  26. 
Teredo  ;   c'eft  la  même  chofe  que 

!e  fpina  ventcfa  ,   I.  389. 
Teftuules  ;   comment    on    extirpe 

les  excroiffances  du   teiticule  , 

II.  214. 
Skirre    &   cancer  des   teflicules , 

II.    2Î5- 
Inflammation  des  teflicules    ,   I. 

292. 
Suppuration    des    tefticules  ,    I. 

Ceux  a  qui  on  a  emporté  un 
tefticule  ne  font  pas  pour  cela 
inhabiles  à  la  génération  ,  11. 
196. 

Il  eft  ridicule  &  barbare  d'ex- 
tirper le  tefticule  pour  guérir 
l'hernie  ,  lorfquelle  eft  fimple  , 
II.  W. 

Thériaque  ;  l'ufage  interne  &  ex- 
terne de  la  thériaque  recom- 
mandé pour  les  plaies  enveni- 
mées ,  I.  iCj.  161).  170.  iji. 
172. 

Thériacal ,  (  efprit  )  recommandé 
dans  la  -gangrené  ,  la  morfure 
du  chien  enragé  ,  les  engelures, 
&  le  panaris  ,  I.    i6j.  320.  32/. 

11.  S39.  M°;        „,  .        . 

Thevenin  ,  ancien  Chirurgien  de 
Paris  ,  avoit  déjà  confeillé  la 
ponction  de  la  veffie  au  péri- 
né  ,  II.   38S. 

Thibault  ,  célèbre  Lithotomifte 
François  ,  du  dernier  fiécle  , 
fe  fervoit  d'une  méthode  par- 
ticulière pour  extraire  la  pierre 
arrêtée  dans  le  canal  de  l'ure- 
thre  ,  II.   27'. 

Suivant  Garangeot ,  il  n'ofa  jamais 

•  entreprendre  la  taille  au  haut 
appareil ,  quoiqu'il  penfât  affez 
favorablement  fur  cette  mé- 
thode, II.  313.  314- 

Thorax  ,   (  paracenthefe  du  )   II. 

99-      ,  .      - 

....  plaies  ,  I.  11  S. 

....  bandages  ,  II.  59/. 

Tibia,   (  frafture  du  )  I.  220. 

....  compliquée  de  plaie  ;  ma- 
chine de  Mr.  Petit  pour  cette 
frafture  ,  I.  211. 

Luxation   du  tibia  ,  I.   267. 

Tire  ■  tête  ;  ce  que  c'eft  ,  II.   449. 

ToLit  ,  célèbre  Lithotomifte  de 
Paris  ,  a  publié  un  excellent 
ouvrage  fur  la  taille,  I.   12. 

Il  donne  des  éloges  à  la  taille 
hypogaftrique  ,  qu'il  dit  avoir 
vu  faire  à  Paris  par  Bonnet  , 
l'un  des  plus  fameux  I.ithoto- 
miftes  du  fiécle  paffé  ,    II.  312-. 

Il  défapprouve  la  manière  dont  ou 


lie  les    malades    dans  le  grand 

appareil ,  II.   352. 
11  décrit  la  ponction  de  la  veffie 

au  périné  ,    11.   387. 
Mais  dans  la  rétention  d'urine,  il 

accorde   la   préférence   à    celle 

de  l'hypogaflre  ,  II.  390. 
Tourniquet   ;  ce   que    c'eit     &    de 

quelle   manière  on  s'en  fert  ,  I. 

74- 
On  varie  fon  application  fuivant 
fes    différentes     conftruftions  , 

?■  74-  77- 

Tourniquet  de  Mr.   Petit ,   I.  74. 

....  de  Mr.  Morand  ,    I.  75. 

....  de   l'Auteur,  I.   76. 

Trachéotomie  ;  ce  que  c'eft ,  &  en 
quels  cas  on  y  a  recours  ,  II. 
76. 

On  peut  retirer  par  cette  opéra- 
tion des  corps  étrangers  arrê- 
tés dans  la  trachée  artère  ,  II. 

77- 
On  a  prétendu  qu'elle  pouvoit  être 

utile  aux  noyés  ,   II.  76.  So. 
Transfufwn  du  fang  ;  en  quoi  elle 

confifte,  &  quel  en  eft  le  but  , 

I.  444. 

Trépan  ,  ou  tarière  ;  ce  que  c'eft 
que    cet  inilrument ,  I.    515. 

trépan  de  Cclfe  ou  des  An- 
ciens ,  I.    519. 

trépan   des    Modernes  ,    II. 
520. 
Trépan,  (  opération  du  )    quand 
&  comment  on  la  pratique  ,    1. 

VV  Jz>- 

Le  tuccès  en  eft  toujours  dou- 
teux ,  &  elle  eft  fujette  à  beau- 
coup de  difficultés  ,  qui  ont 
fourni  à  Bohn  le  fujet  d'une 
differtation  particulière  ,  I. 
516.   517. 

Trépan  au  fternum  ,  II,  103. 

....  au  crâne  dépouillé  de  (es 
tégumens  ,    I.  147. 

....  fut  «n  os  attaqué  de 
carie  ,  1.  3S6. 

.  ou  dont  on  veut  retirer  une 
balle  qui  en  a  pénétré  la  fubf- 
tance ,  &  qui  s'y  trouve  arrê- 
tée ,   I.   87. 

Trew  imagine  un  nouvel  inftru- 
ment  pour  opérer   le  phimofis  , 

II.  238. 

Trichiafis  ,  maladie  des  paupières  , 
I.   531. 

Trochifques  ;  les  trochifques  de 
minium  font  cauftiques  ,  &  re- 
commandés par  quelques  Au- 
teurs pour  la  fiflule  lacrymale  , 

I.  562. 

Tubercules ,  (  cure  des  )  I.   471  &■ 

fuiv. 
Tubercules  du    conduit    auditif  , 

II.  3. 

Tubercules  qui  fe  forment  entre 
le  globe  de   l'œil  &  les  pau- 


pières ,  I.  540. 

dans  le  tiffu  même  des  pau- 
pières ,  I.   527. 

au  vagin,   II.    407. 

Tuîpius ,  célèbre  Médecin  d'Amf- 
terdam  ,  &  auteur  d'un  très- 
bon  recueil  d'obfetvations ,  rap- 
porte la  cure  d'un  torticolis  , 
II.  76. 

lia  regardé  mal- à -propos  l'ex- 
tirpation d'un  fungus  de  la 
matrice  ,  comme  une  opération 
extraordinaire  &  inouie  ,  II. 
407. 

Tumeurs  ;  les  tumeurs  conflderéês 
en  général ,   I.  272. 

.  .  .  .  inflammatoires  ,  I.  273  & 
fuiv. 

.  .  .  .  œdemateufes  ,  I.  349  &• 
fuiv. 

.  .  .   .  skirreufes  ,  I.  337    &  fuiv. 

....  charnues  ,  voye\  Sarcome, 
I.   471. 

....  enkiftées  ,  I.   473. 

....  des   mammelles  ,  I.  zSj. 

....  des  parotides,  I.  299.  IL 
67. 

....  des  tefticules  ,  I.  292.  II. 
15Ï- 

Turbier ,  Chirurgien  de  Paris  ,  a 
fait  avec  fuccès  la  ponflion  à 
l'hypogaflre  dans  la  rétention 
d'urine  ,    II,  390. 

Tuyaux   acouftiques  ;     conditions 
-qu'ils  doivent  avoir  pour  favo- 
rifer  l'ouie,   lorfqu'elle   eft  du- 
re ,  II.     5    &_<>. 

Tyco  -  Brahé  ,  célèbre  Aftronome  , 
meurt  pour  avoir  trop  long- 
tems  retenu  fon  urine ,  n'ayant 
pas  été  fecoùru  affez -tôt  par 
un  habile  Chirurgien  ,  IL'  256. 

■       -V 
TZ-Agin;  imperforstion   du    va- 
V    gin  ;  comment  on  y  remédie} 

IL    397.  399. 
Par. qui  cette  imperforation  a  été 

obfervée   &    guérie   ,   II.    ibid. 
Fungus  &  excroiffances  du  vagin, 

11.407- 
Chute  du  vagin  ,  IL  489. 
Inflammation     du    vagin    tombé, 

II.  491. 
L'eau  falée  eft  bonne  contre  cette 

inflammation,  II.   491. 
Sarcomes  Se  tubercules  du  vagin  , 

IL  407. 
Comment    on;  aggrandit  fon    ori- 

rifice  ,  lorfqu'il  eft  trop  étroit  , 

II.  402. 
Vaiffeaux  ;   de  quelle   manière  on 

brûle    &   on. lie    les    vaiffeaux 

pour   fe  rendre   maître  du  fang 

dans  les  hémorragies  ,    I.   72. 

73- 
Valleriola  ,.  Médecin    d'Arles  ,    en 
Provence  ,  confond  ,  iriarà-pro- 
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pos  ,  l'embryulcie  avec  l'hifte- 

rotomie  ,  II.   13 S. 
Varices;   ce   que    c'eft  ,  II.    562. 
Varices   des   jambes   >     II.     ibid. 
Comment   on  les  prévient   ,   II. 

Comment  on  les  guérit  ,  II.  j-tfî. 

On""  les  traitoit  autrefois  par  des 
moyens   très-cruels   ,    II.   ibid. 

Varices  du  fcrotum  ,    II.  253. 

Varicocele  ;  ce  que  c'eft ,    II.  232. 

Vater  a  donné  la  description  d'une 
opération  céfarienne  ,  II.    113. 

L'enfant  fut  tiré  vivant  après  la 
mort  de  fa   mère,    II.  120. 

Il  parle  d'un  gros  farcome  de  la 
matrice  qui  fut  heureufement 
extirpé  par  linftrument  tran- 
chant, II.  408. 

15  a  écrit  fur  l'inoculation  ,  I. 
450. 

Veine  jugulaire,  (  plaies  de  la)  com- 
ment on  les  guérit ,  I.  126.  12S. 

La  faignée  de  cette  veine  eft 
d'une  grande  efficacité  dans 
beaucoup  de  maladies  de  la 
tète  ,   I.  417.  41S. 

Vénériens  ,  (  ulcères,)  I.  372. 

Tumeurs    ci    bubons   vénériens  , 

I.  314. 

Venife  (  le  Sénat  de  )  donne  un 
décret  qui  prefcrit  la  manière 
dont  on  doit  procéder  à  l'ou- 
verture des  femmes  mortes  pen- 
dant la  groflefle  ,  II.  116. 
J^entoufes  ;  comment  on  les  ap- 
plique ,    I.   451. 

Les  ventoufes  humides  ou  fan- 
glantes  produifent  le  même  effet, 
&  fpuvent  même  font  p>  s 
efficaces  ,-que  la   faignée,   I. 

4S3-" 

C'eft  mal-à-propos  que  quelques 
Auteurs  ont    voulu   en  bannir 

"T'ufage,    I.   4f4.  À}u 

Ventricule  ;  (  balai  du")"  ce  que 
c'eft,   II.  73. 

Verjuc  ,  Chirurgien  de  Paris  ,  a 
fort  bien  écrit  fur  les  fractures 
&  fur  les  bandages  ,  I.  ?  8e 
13. 

Il  donne  la  defcription  d'un  éré- 
fipele  au  vifage  très-remarqua- 
ble ,  I.  294. 

Il  enfeigne  qu'on  peut  pratiquer 
la   future  des  tendons  ,    même 

■   après  la   réunion  de   la    plaie  , 

II.  549. 

Veràuin  (  le  père  )  ,  Chirurgien 
dJAmfterdam  ,  décrit  une  nou- 
velle manière  d'amputer  la  jam- 
be ,    I.  498-" 

Il  corrige  l'inftrument  inventé  par 
Bartifchius  pour  guérir  le  pto- 
fys  ou  relâchement  des  paupiè- 
res ,  I.   530. 

Véronique  ,  I'infuiîon  de  cette  plan- 


te injectée  par  les  points  la- 
crymaux, eft  utile  pour  le  lar- 
moyement  ,  &  dans  la  fiftule 
lacrymale,    I.     553.  560. 

Verrues  ;  ce  que  c'eft  ,  &  com- 
ment   on  les    guérit   ,    I.    469. 

Verrues    des   paupières    ,    I.  jzy. 

....  de  la  verge  ,  II.   243. 

Les  verrues  livides,  fur-tout  cel- 
les du  vifage  ,  des  lèvres  ,  & 
des  paupières  ,  ont  ordinaire- 
ment de  la  difpofition  au  can- 
cer,   I.-47L   529. 

Vers  ,  comment  on  les  détruit , 
lorfqu'il  s'en  engendre  dans  les 
plaies   &  dans  les  ulcères  ,   I, 

37'- 

Vertèbres  ,   (  fracture  des  )  I.  zof. 

....  luxations  ,    I.  243. 

Vefalc,  célèbre  Anatomifte  d'Ita- 
lie ,  a  donné  un  corps  de  chi- 
rurgie ,  I.  9. 

Il  confeille  de  fendre  la  gencive 
pour  faciliter  la  pouffe  des  dents, 
lorfqu'elle  eft  trop   pénible  ,  II. 

I°-  .       , 

Veflmgius  a  décrit   le  premier   la 

future   du  tendon   d'achille,   & 

des   extenfeurs    du  tibia   ,    II. 

5  57- 

Vejfie  (  urinaire  )  ;  il  eft  douteux 
qu'on  puifte  l'ouvrir  par  l'appa- 
reil latéral  ,  fans  entamer  fon 
cou  ,   II.   îfl. 

Il  eft  faux  qu'elle  foit  fïtuée  hors 
du  ventre ,  comme  le  dit  Ga- 
rangeot  ;  elle  eft  feulement  hors 
du    péritoine  ,    II.  322. 

Elle  forme  quelquefois  des  hernies 
en    fe  déplaçant,  II.  147. 

Vejfie  ;  (  pierre  de  la  )  diverfes 
méthodes  pour  en  faire  l'ex- 
traction   ,    II.  27S. 

Comment  on  la  tire  aux  femmes, 
II.  4^9. 

Quelques  Auteurs  prefcrivent  de 
couper  le  cou  de  la  veffie  , 
même  dans  le  grand  appareil  , 
II.    302. 

On  peut  ouvrir  fans  inconvénient 
le  corps  fie  le  cou  de  la  veffie  , 
comme  le  prouve  l'opération 
de  la  taille  par  le  haut  appa- 
reil, &  l'appareil  latéral  ,  ainfi 
que  la   ponction  à   l'hypogaftre 

6  au  périné  ,  II.  311.  342. 
3SJ.   390. 

Mais  les  plaies  du  fond  de  la  veffie 
font  néceffairement  mortelles  ; 
on  fe  gardera  donc  bien  d'inci- 
fer  le  fond  de  cet  organe  ,  com- 
me le  prefcrivent  mal-à-propos 
Garangeot  &  d'autres  Auteurs  , 
II.    327   &  fuiv. 

Comment  on  remplit  la  veffie  de 
liqueur  dans  le  haut  appareil  , 
avant   l'opération  ,   II.  324. 

Cette  injection  préliminaire  n'eft 


pas  d'une  indîfpenfable  nécef- 
fité  ,    II.    <?/  5 .    &  ailleurs. 

Quelles  font  les  parties  de  la 
veffie  intéreffées  dans  la  taille 
hypogaftrique  ,  &  l'appareil 
latéral  ,    II.  328.    329. 

Ponction  à  la  veffie,  à  l'occafion 
de  la  rétention  d'uriae  ,  II. 
3$;. 

Quelles  font  les  plaies  de  la  veffie 
dont  -  on  peut  rechaper  ,  II. 
32S.  329. 

Vejfie  ;  (  de  veau  )  on  fe  fert  fou- 
vent  d'une  veffie  de  veau  pour 
enveloper  le  moignon  après 
l'amputation',  I.  490. 

Vcjfies  ;  il  ne  faut  pas  ouvrit 
celles  qui  font  occafionnées 
par  la  brûlure,  I.  334.  33?. 

Viardel,  célèbre  accoucheur  Fran- 
çois ,  regarde  mal-à-propos  la 
fortie  du  méconium  comme  urt 
ligne  certain  de  la  mort  de 
l'enfant ,  II.  452. 

Il  prétend  ,  mais  à  tort ,  qu'on 
peut  toujours  fe  paffer  du  fe- 
cours  desinftrumens  ,  pour  pro- 
curer l'extraction  d'un  fœtus 
quia  péri  dans  la  matrice,  II. 
458. 

Vigo  ,  (  Jean  de  )  Médecin-Chi- 
rurgien du  Pape  Jules  II. ,  eft 
l'inventeur  de  l'emplâtre  de 
grenouilles  cum  mercurio  ,  dont 
on   fait   un  très  -  grand   ufa<re 

I.  8. 

VUleroi{  le  Maréchal  de)  fut  fur 
le  point  de  périr  d'une  hernie 
avec    étranglement   ,    II.    166. 

Vin  (  l'efprit  de  )  eft  excellent 
dans  les  brûlures  ,  I.  333. 

Il  eft  utile  appliqué  chaudement 
fur  les    inflammations  ,  I.    2S0. 

Rectifié  autant  qu'il  peut  l'être  , 
il  eft  d'un  puiffant  fecours  pour 

F  arrêter  les  hémorragies,   I.   71. 

Vipère,  ( morfure  de  la  )  I.   172. 

Vitriul  (  l'huile  de  )  eft  recom- 
mandée par  un  Ànglois  pour 
la  cure   radicale    des    hernies , 

II.  199. 

Les  remèdes  vitrioliques  dont  on 
fe  fert ,  à  titre  d'aftringens  , 
pour  reprimer  les  hémorragies  > 
corrodent  les  parties ,  &  font 
quelquefois  nuifibles  ,  I.  71.  72. 

On  fe  fert  du  vitriol  bleu  pour 
arrêter  le  fang  après  les  ampu- 
tations &  l'opération  de  l'ané- 
vryfme  ,   I.     436.  492. 

Il  détruit  les  chairs  furabondantes 
&  de  mauvaife  qualité  ,   I.    18. 

Ulcères  (  des  )  en  général  ,1.3  57. 

....  dyfepulotiques   ,    I.    367. 

....  magiques,  ou  prétendus 
tels  ,  I.  376. 

....  fiftuleux  ,  I.   364. 

....  malins  ,  I.  367. 

....  putrides , 


,  I.   36/. 


;  putrides  î  I. 
.  fcorbutiques 
.  rongeans  ou  phagèdeniquis, 

I.  369. 

.  fuperficiels  ,  ou    cutanés  , 

.  vénériens,  I.  372. 
.  vermineux  ,  I.  371. 
,  .  cacœthes  ,  I.  367. 

.  calleux,  I.  374. 
,  .  cancéreux  ,  I.  370. 
,  .  de  la  tête  ,  L  399. 
.  .  des  jambes,  I.  377* 
Les  anciens  ulcères    des  jambes 
refufent  fouvent  de  fe  fermer  ; 
quand    &   comment    il  faut  en 
entreprendre   la    guérifon  ,  I. 
377-380. 
Voelter  ,  cité  à  propos  de  l'opéra- 
tion  céfarienne  ,  II.    119. 
Vogel ,   Chirurgien  de  Lubec  „  eft 
auteur  d'un  ouvrage  où  il   en- 
feigne  à  guérir  les  hernies  par 
l'opération  ,    en    ménageant  le 
tefticule  ,  II.  201. 
Uréthre  ;  comment   on  remédie    a 
l'imperforation  de  l'uréthre  chez 
les  hommes,   II.  244. 

chez  les  filles  &  les  femmes, 

II.  397- 
Cas  fingulier  d'une  imperforation 
de  l'uréthre  dans  une  fille  qui 
rendoit  fes  urines  par  l'ombilic, 
II.   400. 
ObftrucYion  de  l'uréthre   par  des 
carnofités,   des   cicatrices  ,   ou 
des  ulcères,  II.  263.  &  fuiv. 
Comment  on  retire  les  pierres  ar- 
rêtées dans  l'uréthre  ,  II.  268. 
&  fuiv. 
Urine  ;  cure  de  la  fuppreffion  d'u- 
rine ,  II.  254-256. 
Denys    &  Colot    méritent    d'être 
confultés    fur    cette    matière  , 
II.  388.  391.   391. 
Quelle  eft  la  meilleure    manière 
d'évacuer  par  la  ponction  ,  l'u- 
line  retenue  dans  la  veffie  ,  II. 
390. 
Autres   méthodes  ,  ÎI.  3S6-389. 
l/rine  (incontinence  A')  chez  les 

hommes ,   II.  250. 
;  .  .  .  chez    les     femmes  ,    II. 

492. 
Utérus  ;  la    defcente  &   la   chute 
de    l'utérus   font  des   maladies 
réelles  ,   dont  l'exiftence  a  été 
mal-à-propos  révoquée  en  dou- 
te  par    quelques   Auteurs  ,  II.- 
480.  481. 
5.a  chute  de  matrice  eft  avec  ren- 
■verfement  ou  fans  renverfement 
de  cette  partie ,  II.  481. 
fa  cure  ,  II.  484. 
La    chute  de   matrice  a   fouvent 
fait    prendre    ridiculement ,  en 
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France  ,  les  perfonnes  qui  en 
étoient  attaquées  pour  des  her- 
maphrodites ,   II.  482.  483. 

Hémorragie  de-  l'utérus  pendant 
le  groffeffe  ,  IL  461. 

Elle  provient  le  plus  fouvent  du 
détachement  du  placenta ,  ou 
de  l'adhérence  de  ce  demies  à 
l'orifice   de  la  matrice,  II.  462. 

On  la  fait  ceffer  alors  en  déli- 
vrant promptement  &  prudem- 
ment la  femme  ,   II.   463. 

Les  plaies  de  l'utérus  font  très- 
dangereufes ,  I.  44. 

Il  fe  déchire  quelquefois  dans  le 
travail  de  l'enfantement  ,    II. 


432. 
Vulve  i    comment    on  remédie  à 
l'imperforation    &    à     la     trop 
grande  étroiteffe  de  la  vulve  , 
»>  3,99- 

w 

TfyErlhof  a  écrit  fur   la  vertu 

t'y  du  quinquina  dans  la  gan- 
grené ,   I.  324. 

H  a  publié  trois  obfervations  tou- 
chant la  guérifon  d'un  pareil 
nombre  d'hernies  qui  avoient 
fouffert  étranglement,  II.  1S6. 

Il  a  vu  faire  &  décrit  une  ponc- 
tion à  l'hypogaftre  ,  où  l'on  fe 
fervit  de  la  lancette,  II.  391. 

Wiieman  a  décrit  une  chute  fin- 
gulière   du  vagin,  II.  490. 

Widemmane  ,  accoucheufe  de  la 
Cour  Impériale,  a  donné  un 
très-bon  ouvrage  fur  les  accou- 
chemens,  où  l'on  trouve  d'ex- 
cellens  préceptes  ,  tirés  de  De' 
venter  &  de  Van- Home  ,  II. 
422. 

Winflou  approuve  le  haut  appa- 
reil ,  &  en  expofe  les  avanta- 
ges, II.  316.  324. 

Il  n'a  pas  ignoré  que  l'Auteur  eft 
le  premier  qui  ait  fait  cette  opé- 
ration ,  hors  de  l'Angleterre  , 
quoiqu'il  n'  en  difs  rien  ,  II. 
ibid. 

11  affure  que  la  précaution  indi- 
quée par  Garangeot  de  ne  point 
bleffer  la  ligne  blanche  ,  en  fai- 
fant  la  taille  hypogaftrique  , 
n'eft  d'aucune  conléquence  ,11. 

3*4-  ,      . 

Il  rapporte  ,  comme  témoin  ocu- 
laire ,  qu'on  a  vu  de  malheu- 
reux pierreux  ,  mourir  de  la 
frayeur  où  les  avoit  jettes  la 
manière  dont  ongarrote  les  ma- 
lades dans  la  taille  au  grand 
appareil  ,  avant  de  !ss  opérer, 

H-  352-  . 
Infiniment  dont    il   recommande 


R  E  S. 

l'ufage  pour  l'incontinence  d'U- 
rine chez  les  hommes,  II.  251, 
Woolhoufe;\\  foutient,  mal-à-pro- 
pos ,  que  la  catarafte  a  toujours 
ion  fiége  dans  l'humeur  aqueufe  ,. 
&  jamais  dans  le  cryûailin  ,  I. 

579- 

Il  eft  refuté  fur  ce  point  par  l'Au- 
teur ,  Se  par  beaucoup  d'au- 
tres Praticiens  ,  I.  579-582. 

En  opérant  la  fiftule  lacrymale  , 
il  laiffoit  fouvent  une  canule, 
dans  l'ouverture  artificielle  ., 
qu'il  pratiquoit  à  l'os  uneuis  ,. 
I.  568. 

Il  imagine  un  inftrument  particu- 
lier pour  la  cute  de  l'hypopion, 
I.   614. 

Il  fait  revivre  la   fearification  des- 
yeux ,  déjà  pratiquée  par  Hip-    . 
pocrate  ,   I.    545. 

Mais  il  s'en  fert  fouvent  fans  en 
retirer  aucune   utilité  ,  I.  549* 

Il  faifoit  ufage-de  la  faignée  de 
l'oeil  ,  dont  il  s'attribue  fauf- 
fement  l'invention  ,   I.  542. 

Il  eft  l'inventeur  de  la  broffe  ocu- 
laire faite  avec  des  épis  de  fei- 
gle,  I.  ;46. 

Wurt-{  (  Félix  )  ,  très-habile  Chi~ 
rurgien  d'Allemagne  ,  établit 
l'exiftence  des  fraftures  en  long 
des  os  cylindriques,  I.   174. 

Il  invente  l'onguent  brun  qui  por- 
te fon  nom  ,  &  qui  eft  un  ex»/ 
cellent  déterfifi  très -fouvent 
recommandé  dans  cet  ouvrage,. 
I.   17. 

Y 

rEux  d'e'crevijfes  ;  les  yeux  d'é* 
creviffes  ,  recommandés  pour, 
les  inflammations  ,    I.  27S. 

Yves  ,  (  St.  )  célèbre  Oculifte  de 
Paris ,  nous  a  laiffé  un  bon- 
ouvrage  fur  les  maladies  des 
yeux  ,1.    11. 

Sa  méthode  d'opérer  la  fiftule  la- 
crimale  ,   I.    564.   569. 

....  l'hypopion  ,    I.   C14. 

....  le  fiaphylome  ,    1.  609, 

Il  établit ,  comme  l'Auteur  ,  le" 
fiége  ordinaire  de  la  cataraiter 
dans  le  cryftallin  ,  contre  Wool- 
houfe  ,  &  fes  adhéiens  ,  I.  582» 

Il  [apprend  à  diftinguer  la  cata- 
racîe  membraneufe  de  celle  du' 
cryftallin  ,  I.  584.  585. 

z 

ZWinger  ;  par  quel  moyen  if 
croit  pouvoir  ramollir  le  cali 
des  os  fra&urés ,  une  fois  for- 
mé ,  I.  J94. 


gin    de  la  Table  générale  des  Matières,. 


Tîom,  14. 


®im 


A  P  P  R  O  B  ATI 


Y  • 


.  'A  i  lu  par  ordre  de  Monfeigneur  le  Chancelier  ,  un  Ouvrage  intitulé  :  Ins- 
titutions de  Chirurgie  ,  traduites  du  latin  de  feu  Mr.  Heister  ,  Profeflèur  de 
Chirurgie  en  l'Univerfîré  d'Helmftad  ,  que  j'ai  trouvé  très  -  digne  d'être  rendu 
public.    A  Paris  le  29.  Mai  1709. 

LOUIS,   Cenfeur  Royal. 


■?»— ?&n5g^L-  !  -  jffig 


PRIVILÈGE    DU    ROI. 


I  i 


OUIS,     PAR     LA     GRACE     DE     DlEU    ,    Roi    DE    FRANCE     ET     DE 

Navarre;  A  nos  amés  &  féaux  Cônfeillers  ,  les  Gens  tenant  nos  Cours  de 
Parlement  ,  Maîtres  des  Réquêtes  ordinaires  de  notre  Hôrel  ,  Grand  Confeil  , 
Prévôt  de  Paris  ,  Baillifs  ,  Sénéchaux ,  leurs  Lieutenans  civils  ,  &  autres  nos  Jus- 
ticiers qu'il  appartiendra  ,  Salut.  Notre  amé  le  Sieur  Jean-Joseph  Niel, 
Libraire  à  Avignon  ,  Nous  a  fait  expofer  qu'il  défîreroit  faire  imprimer  Se  donner 
au  Public  un  Ouvrage  intitulé  :  Infiitutions  de  Chirurgie  ,  où  l'on  traite  dans  un 
ordre  clair  &  nouveau  de  tout  ce  qui  a  rapport  a  cet  Art ,  par  M.  Heister, 
s'il  Nous  plaiioit  lui  accorder  noi  Lettres  de  Privilège  pour  ce  néceflàires.  A  ces 
causes,  voulant  favorablement  traiter  l'Expofant  ,  Nous  lai  avons  permis  & 
permettons ,  par  ces  Préfentes ,  de  faire  imprimer  ledit  Ouvrage  autant  de  fois  que 
bon  lui  femblera  ,  &  de  le  vendre  ,  faire  vendre  &  débiter  par  tout  notre  Royau- 
me pendant  le  tems  de  fix  années  confécutives  ,  à  compter  du  jour  de  la  date  des 
Préfentes.  Faifons  défenfes  à  tous  Imprimeurs  ,  Libraires  &  autres  Perlbnnes  ,  de 
quelque  qualité  &  condition  qu'elles  foient ,  d'en  introduire  d'impreffion  étrangère 
dans  aucun  lieu  de  notre  obéiiîance  ;  comme  auffi  d'imprimer  ou  faire  imprimer  , 
vendre  ,  débiter  ni  contrefaire  ledit  Ouvrage  ,  ni  d'en  faire  aucun  Extrait ,  fous 
quelque  prétexte  que  ce  puiilè  être  ,  fans  la  permiffion  exprelîe  &  par  écrit  dudit 
Epofant  ou  de  ceux  qui  auront  droit  de  lui  ,  à  peine  de  confïfcation  des  Exem- 
plaires contrefaits  ,  de  trois  mille  livres  d'amende  contre  chacun  des  Contreve- 
nans ,  dont  un  tiers  à  Nous  ,  un  tiers  à  l'Hôtel  -  Dieu  de  Paris  ,  &  l'autre  tiers 
audit  Expoiant ,  ou  à  celui  qui  aura  droit  de  lui ,  &  de  tous  dépens  ,  dommages 
&  intérêts  :  à  la  charge  que  ces  Préfentes  feront  enregiftrées  tout  au  long  fur  le 
Régiftre  de  la  Communauté  des  Imprimeurs  &  Libraires  de  Paris  ,  dans  trois  mois 
de  la  date  d'icelles  ;  que  l'impreffion  dudit  Ouvrage  fera  faite  dans  notre  Ro- 
yaume &  non  ailleurs  ,  en  bon  papier  &  beaux  caractères  ,  conformément  aux 
Réglemens  de  la  Librairie  ,  &  notamment  à  celui  du  dix  Avril  mil  ïept  cens 
vingt-cinq  ,  à  peine  de  déchéance  dudit  Privilège  ;  qu'avant  de  l'expofer  en  vente , 
le  manuicrit  qui  aura  lervi  de  Copie  à  Timpreffion  dudit  Ouvrage  ,  fera  remis , 
dans  le  même  état  où  l'Approbation  y  aura  été  donnée  ,  es  mains  de  notre  très- 
cher  &  féal  Chevalier  ,  Chancelier  Garde  des  Sceaux  de  France  ,  le  Sieur  de 
M  a  u  p  e  o  u  ;  qu'il  en  fera  enfuite  remis  deux  Exemplaires  dans  notre  Biblio- 


théquc  publique,  un  dans  celle  de  notre  Château  du  Louvre,  &  un  dans  cell 
dudit  Sieur  deMAUPEOujle  tout  à  peine  de  nullité  des  Préfentes  :  du  con- 
tenu defquelles  vous  mandons  &  enjoignons  de  faire  jouir  ledit  Expofant  &  fes 
Ayans  -  caufe  ,  pleinement  &  paifiblement ,  fans  fouffrir  qu'il  leut  foit  fait  aucun 
trouble  ou  empêchement.  Voulons  que  la  Copie  des  Préfentes  ,  qui  fera  im- 
primée tout  au  long  au  commencement  ou  à  la  fin  dudit  Ouvrage  ,  foit  tenue 
pour  duement  lignifiée  ,  &  qu'aux  Copies  collationnées  par  l'un  de  nos  amés  & 
féaux  Confeillers  -  Secrétaires ,  foi  foit  ajoutée  comme  à  l'original.  Commandons 
au  premier  notre  Huiffier  ou  Sergent  fur  ce  requis  ,  de  faire  ,  pour  l'exécution 
d'icelles  ,  tous  Aétes  requis  &  néceflaires  ,  fans  demander  autre  permiffion  ,  Se 
nonobftant  Clameurjle  Haro  ,  Charte  Normande  ,  &  Lettres  à  ce  contraires.  Car 
tel  eft  notre  plaifir.  Donné  à  Paris  le  vingt- unième  jour  du  mois  de  Juin  ,  l'an 
de  grâce  mil  fept  cens  foixante-neuf ,  &  de  notre  règne  le  cinquante-quatrième. 

Par  le  Roi  en  fon   Confeii. 
LE      BEGUE,  avec  Paraphe. 

Reglftre  fur  le  Régljlre  XVI I.  de  la  Chambre  royale  &  fmdkale  des  Libraires 
&  Imprimeurs  de  Paris ,  N°.  66 y.  Fol.  704.  conformément  au  Règlement  de  172$. 
A  Paris,  ce  27.  Juin  1769. 

KNAPENS,  Adjoint. 


ERRATA  du  fécond  Tome. 


4gë  7.  note  (a)  :  l'élévation  des  humeurs  ; 

îif.  l'évacuation. 
pag.  8.  épaiffi  par  ;  lif.  épaiffi  dans. 
pag.  11.  note  (e)  :  grand  couteau;  lif.  grand 

poignard.' 
pag,  67.  tant  fur  les  skirres  ;  lif.  tant  des  skirres. 
ibid.  autres  glandes;  effacej  autres. 
pag.  77.  note  ire.  :  fut  traité  ;  /</.  fut  faite.  ' 
pag.  78.  dans  la  note  :  confulteurs  ;  lif.  COtl- 

fultaris. 
pag.  81.  qu'on  nomme  ;  deleatur, 
pag.  8z.  note  (<j)  ••  Miltermeyer  ;  lif.  Mitter- 

meyer. 
pag.  87.  note  (a)  :  Goltingue  ;  lif.  Gottingue. 
pag.  100.  un  peu  des  chairs  de  la  plèvre  ;  lif. 

un  peu  des  chairs ,  fk  la  plèvre. 
pag.  113.  alternativement;  lif.  attentivement, 
pag.  139.  quand  même;  lif.  Se  que7  quand 

même. 
pag.  164.  effaceç  comme  j'en  ai  vu. 
pag.  17p.  une  fufpenfoire ,-  lif.  un  fufpenfoir. 
pag.  180.  fit  fur  l'anneau  ;  Uf.  fît  un  peu  au- 

deiîus»/ 


pag.  182.  Widerynam  ;  lif.  Wideman. 

pag.  154.  note  (a)  :  Pancirole  ;  /;/•  Panarole, 

pag.  274.  effets  de  la  nature  ;  (if.  efforts. 

pag.  290.  Slenus  ;  lif.  Fieniis. 

■  ibid.  Wedeiiufi  ;  lif  Wedelius 

pag.  191.  coupez-en  ;  lif.  coupés. 

pag.  307.  fur  les  doigts  ;  lif.  fur  la  pierre. 

pag.  314.  alternativement  ;  lif.  attentivement» 

pag.  315.  Berricer  ;  lif.  Berrier. 

pag.  344.  le  haut- appareil  ;  lif.  le  grand  appa» 
reil. 

pag.  347.  joint  ;  lif.  jointe. 

pag.  349.  il  s'élève;  ///.  il  s'éleva. 
'  VaB-  367.  note  (fc)  :  en  être  ;  lif.  être. 

pag.  411.  note  (c)  :  poftén'eure  ;  lifej  anté- 
rieure. 

pag.  421.  note  (a)  :  Sigifmond  ,  célèbre  Ac  = 
coucheur  ;  lif.  Sigifmonde,  célèbre  Accou- 
cheufe.  Corrige^  cette  faute  par-tout  où  elfo 
fe  trouve. 

ibid.  jucundis  ;  lif.  fecundinis. 

pag.  459,  extraction  du  lacq;  lif.  traftion  an 
lacq. 


— «* 


COUNTWAY   L1BRARY   OF  MEDICINE 

RD 

30 
H36  F8 

v.    2 

RARE 

BOOKS  DEPARTMENT 

..-•••-.  i"'--.;\  I 


*m 


S 


.<::> 


I  À 


^ 


■: 


(p) ï 


Si  -  '•■¥ 


